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APRESENTAGAO

O Estado do Amazonas com o compromisso de realizar sua adesao a Politica Nacional de
Regulacdo, torna-se parte integrante do processo de implementagdo do Pacto de Gestdo
responsabilizando-se de assegurar a equidade do acesso aos servigos de saude, a reordenagao do
fluxo de atendimento nos diversos niveis do Sistema Unico de Satde (SUS).

Esse processo avanga com a regulagdo no sistema de saude, priorizando a otimizagao do
atendimento através do Complexo Regulador do Amazonas, que funciona com gestdo compartilhada
entre estado e municipio.

Para isso, existem duas unidades operacionais: a Geréncia Estadual e a Geréncia Municipal,
que realizam a marcacéo de consultas e exames pelo Sistema de Regulacéo on line (SISREG) ou
videofonia, contactando com as unidades de saude que solicitam e executam o procedimento, gerando
alternativas para o atendimento diante de falta de vagas e trabalhando com base em critérios de
prioridades para o agendamento.

Para a realizagdo da marcagdo de consultas através da Central de Regulagéo de consultas e
Exames (CR) foi necessaria a elaboragéo dos fluxos de atendimento (apéndice I) e de protocolos de
acesso para as especialidades inicialmente reguladas (cardiologia e dermatologia) com base em
critérios a serem seguidos de acordo com modelo Unico que devera ser utilizado tanto pelos
profissionais da ateng@o basica (unidades solicitantes), como também as unidades especializadas
diante das solicitagbes de consultas especializadas e exames de média e alta complexidade. O
encaminhamento para realizagdo de exames e consultas devera ser feito através de formulario
especifico Termo de Referéncia (apéndice Il), devidamente preenchido, de acordo com os critérios
estabelecidos no protocolo.

E importante distinguir os protocolos de acesso dos protocolos clinicos, que tratam da forma
de intervengdo por patologia, para subsidiar as decisdes terapéuticas. Enquanto os protocolos de
acesso ordenam o fluxo de pacientes entre os niveis de complexidade, definindo os limites resolutivos
de cada um deles. Portanto, este protocolo procura dar visibilidade a todos os profissionais sobre os

critérios de acesso as consultas especializadas e exames regulados.
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|- PROTOCOLO PARA CONSULTAS ESPECIALIZADAS

CONSULTA COM CARDIOLOGISTA
CODIGO SIA/SUS: 03.01.01.007-2

Motivos para encaminhamento:

1. Hipertens&o Arterial Sistémica (HAS) de dificil controle

2. Avaliagdo cardiolégica para populagdes acima de 45 anos (sexo masculino) e 50 anos (sexo

feminino).

3. Insuficiéncia Cardiaca Congestiva (ICC)

4. Insuficiéncia Coronariana

5. Dor Toracica/Precordialgia

6. Sopros/ Valvulopatias estabelecidas

7. Parecer Cardiol6gico — Pré-Operatorio

8. Miocardiopatias.

9. Avaliagéo para atividade fisica

10. Arritmias
OBS: Todo paciente encaminhado para o especialista continua sob a responsabilidade do médico que
encaminhou e a ele deve retornar.

1. Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) de dificil controle

HDA - Encaminhar os pacientes com HAS moderada ou severa, sem controle clinico, associado com a
presenca de alteragdes em 6rgdo-alvo ou aqueles com co-morbidades, devendo o médico que solicitar
a avaliagdo, justificar com clareza o que deseja do encaminhamento.

Encaminhar os pacientes hipertensos acima de 60 anos independente de complicagdes pelo menos
duas consultas anuais.

OBS: Pacientes com HAS de diagnostico recente, leve, sem complicagdes ou doengas associadas,
deverao ser acompanhados pelo clinico ou generalista em Unidade Bésica de Saude.

Exame Fisico — Medida da presséo arterial + relatos importantes (descrever as alteragdes de ausculta
cardiaca e respiratoria, edema e visceromegalias, etc.).

Exames Complementares Necessarios — Hemograma com plaquetas, glicemia de jejum, colesterol
total e fragdes, triglicerideos e creatinina, acido urico, sumario de urina, uréia, sodio e potassio,
eletrocardiograma (ECG) e RX de térax.

Caso tenha feito outros exames, ex: Ecocardiograma (ECO), espirometria, ultra-sonografia de
abdémen, orientar o paciente a levar para a consulta.

Prioridade para a Regulagao — HAS severa com sinais de doencgas associadas descompensada (ICC,
diabetes mellitus (DM), doengas vascular periférica, doengas cérebro vascular (acidente isquémico e
hemorragico.), coronariopatas (pos-cirurgia cardiaca), Insuficiéncia Renal Crénica (IRC)).

Prazo de espera — 15 dias para a 12 consulta, 30 dias para o retorno.

2. Avaliagdo cardiolégica para pessoas acima de 45 anos (sexo masculino) e 50 anos (sexo
feminino).

HDA - Encaminhar os pacientes com idade = 45 anos para os homens e 50 anos para as mulheres,
com ou sem fator de risco para doenca cardiovascular.

Exame Fisico — Medida da presséo arterial + relatos importantes (descrever as alteragdes de ausculta
cardiaca e respiratoria, edema e visceromegalias, etc.).

Exames Complementares Necessarios — Hemograma com plaquetas, glicemia de jejum, colesterol
total e fragGes, triglicerideos e creatinina, acido urico, sumario de urina, uréia e potassio. Caso tenha
feito outros exames, ex: eletrocardiograma (ECG), Ecocardiograma (ECO), raio X de térax,
espirometria, ultra-sonografia de abdémen, orientar o paciente a levar para a consulta.
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O usuario deve levar a primeira consulta do especialista 0 ECG e RX.

Prioridade para a Regulagdo — Paciente com histdria de Diabetes Mellitus (DM) e/ou dois fatores de
risco maiores para Doenga Arterial Coronariana (DAC).

Prazo de espera — 15 dias para a 12 consulta, 30 dias para o retorno.

3. Insuficiéncia Cardiaca Congestiva

HDA - Encaminhar todos os pacientes de ICC.

Especificar os motivos de encaminhamento ao especialista, descrevendo os sinais e sintomas que
justifiquem o encaminhamento.

Exame Fisico - Medida da pressdo arterial + relatos importantes da ausculta cardio-respiratéria.
Descrever a presenca de dispnéia, visceromegalias e edema de MMII.

Exames Complementares Necessarios: Hemograma com plaquetas, Glicemia de Jejum, Colesterol
Total e fragbes, triglicerideos, creatinina, uréia e potassio raio X e ECG. Caso tenha feito outros
exames, tais como ECO, ergométrico, cateterismo, orientar o paciente a levar ao especialista.
Prioridade para a Regulagdo - ICC de dificil controle e/ou presenga de doencas associadas com
sinais de descompensagéo (HAS. DM, IRC).

Prazo de espera — 07 dias para a 12 consulta, 15 dias para o retorno.

ICC independente de classe, apresentando uma ou mais patologias associadas: DM, obesidade,
arritmia, IRC - 15 dias para a 12 consulta, 30 dias para o retorno.

Contra- referéncia — retornar ao nivel secundario, mas com acompanhamento mais frequente na UBS
(com relatério do especialista).

4. Insuficiéncia Coronariana
HDA - Doengas Coronarianas (DC) estabelecida (pés-Infarto Agudo do Miocérdio (IAM), pés-
revascularizag&o do miocérdio, pos-angioplastia).
Exame Fisico - Medida da pressdo arterial + relatos importantes. Presenga visceromegalias
importantes.
Exames Complementares Necessarios — Hemograma com Plaquetas, Glicemia de Jejum, Colesterol
Total e fragdes, triglicerideos, creatinina, uréia, sédio e potassio, Rx de térax e ECG. Caso tenha feito
outros exames tais como, ECO, Ergométrico, Dosagem de Enzimas Cardiacas ou Cateterismo, orientar
0 paciente a levar ao especialista.
Prioridade para a Regulagao — Pacientes pos-infarto, pés-revascularizacéo e pds-angioplastia.
Prazo de espera — 07 dias para a 12 consulta, 15 dias para o retorno.

Angina Estavel: 30 dias (12 consulta)
OBS: Angina Instavel e Insuficiéncia Coronaria Aguda (ICO), com suspeita de IAM, séo situagdes que
requerem avaliagéo de urgéncia em servigo de cardiologia.

5. Dor Toracica e Precordialgia

HDA - Caracterizar a Dor Precordial se tipica ou atipica, de acordo com os sintomas descritos pelo
paciente. Descrever a presenca ou ndo de Diabetes Mellitus, Insuficiéncia Renal, Pneumopatia,
obesidade, dislipidemias e tabagismo.

Exame Fisico — Medida da pressdo arterial + relatos importantes. Presenca de dispnéia,
visceromegalias importantes e edema de MMII.

Exames Complementares Necessarios — Hemograma com Plaquetas, Glicemia de Jejum, Colesterol
Total e fragdes, triglicerideos, creatinina, uréia e potassio, Rx de torax e ECG.

Caso tenha feito outros exames tais como, ECO, Ergométrico, Dosagem de Enzimas Cardiacas ou
Cateterismo, orientar o paciente a levar ao especialista.

Prioridade para a Regulagao — Dor toracica com caracteristicas de Angina estavel.

Prazo de espera — 07 dias para a 12 consulta, 15 dias para o retorno.
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OBS: Angina Instavel Insuficiéncia Coronaria Aguda (ICO), com suspeita de Infarto Agudo do Miocardio
(IAM), s&o situagdes que requerem avaliagdo de urgéncia em servigo de cardiologia.

6. Sopros/Valvulopatias estabelecidas

HDA - Encaminha os pacientes com alterages de ausculta, excluindo causas clinicas como anemia.
Encaminhar os pacientes com diagndstico de valvulopatia pré-estabelecida.

Exame Fisico — Medida da pressao arterial + relatos importantes. Presenca de dispnéia, cianose e
visceromegalias importantes. Informar as caracteristicas do sopro.

OBS: Em criangas, se 0 sopro for observado durante episddio febril, reavaliar apds febre.

Exames Complementares Necessarios — Caso tenha feito exames tais como, Rx de Torax, ECG,
ECO, orientar o paciente a levar ao especialista.

Prioridade para a Regulagao — Pacientes com sinais de descompensagao cardiaca.

Prazo de espera — 30 dias para 12 consulta, 15 dias para o retorno.

7. Parecer Cardioldgico - Pré-operatdrio / Avaliagao do Risco Cirurgico.

Paciente com indicagdo cirurgica ja confirmada seréd avaliado pelo cardiologista, para realizagédo do
parecer.

Exames Complementares Necessarios — Hemograma, coagulograma, glicemia de jejum, uréia e
creatinina, TGO e TGP, ECG, e raio X de torax. Se existirem outros exames especificos realizados
(ECO, Cateterismo), orientar ao paciente a levar ao especialista.

Prioridade para a Regulagao — Pacientes com indicagao cirurgica eletiva e de grande porte.

Prazo de espera — 30 dias para 12 consulta, 15 dias para o retorno.

8. Miocardiopatias

HDA - Informar a procedéncia do paciente e os antecedentes morbidos importantes e o tratamento
realizado. Encaminhar os pacientes para esclarecimento diagnostico, ou aqueles com sinais de
descompensacéo cardiaca.

Exame Fisico — Medida da pressdo arterial + relatos importantes e visceromegalias importantes.
Informar as caracteristicas da ausculta cardiaca.

Exames Complementares — Caso tenha feito exames tais como, raio-x de torax, hemograma, ASLO,
ECG, ECO, uréia e creatinina e potassio, sorologia para chagas, orientar o paciente a levar ao
especialista.

Prioridade para a Regulagao — Pacientes estaveis, sem sinais clinicos de descompensagao cardiaca.

Prazo de espera: 30 dias para a 12 consulta, 15 dias para o retorno.

OBS: O paciente com sinais de descompensacao cardiaca grave deve ser encaminhado para 0 servigo
de Emergéncia Cardioldgica.

9. Avaliagao para atividade fisica

HDA - Encaminhar os pacientes que iniciardo ou que ja praticam atividade fisica para a avaliagdo
cardiologica uma vez por ano.

Exame Fisico — Medida da presséo arterial + relatos importantes (descrever as alteragdes de ausculta
cardiaca e respiratoria, edema e visceromegalias, etc.).

Exames Complementares Necessarios — Hemograma com plaquetas, glicemia de jejum, colesterol
total e fragdes, triglicerideos e creatinina, acido Urico, sumario de urina, uréia, sodio e potassio.

Caso tenha feito outros exames, ex: eletrocardiograma (ECG), Ecocardiograma (ECO), raio-x de térax,
espirometria, ultra-sonografia de abdémen, orientar o paciente a levar para a consulta.

O usuario deve levar a primeira consulta do especialista 0 ECG e RX.

Prioridade para a Regulagao — pacientes com histéria de Hipertensdo Arterial Sistémica, Diabetes
Mellitus ou idade = 45 anos para homens e/ ou = 50 anos para mulher.

Prazo de espera — 30 dias para 12 consulta, 15 dias para o retorno.
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10. Arritmias

HDA - Encaminhar os pacientes com diagnostico estabelecido de arritmia cardiaca, sincope ou pré-
sincope, histéria de marcapasso permanente.

Exame Fisico — Medida da presséo arterial + relatos importantes (descrever as alteragdes de ausculta
cardiaca e respiratoria, edema e visceromegalias, etc.).

Exames Complementares Necessarios — Hemograma com plaquetas, glicemia de jejum, colesterol
total e fragdes, triglicerideos e creatinina, acido Urico, sumario de urina, uréia, sodio e potassio.

Caso tenha feito outros exames, ex: Eletrocardiograma (ECG), Ecocardiograma (ECO), raio-x de térax,
espirometria, ultra-sonografia de abdémen, orientar o paciente a levar para a consulta.

O usuario deve levar a primeira consulta do especialista 0 ECG e RX.

Prioridade para a Regulagao — Pacientes com diagnostico de Insuficiéncia Cardiaca ou Insuficiéncia
Coronariana associada.

Prazo de espera — 15 dias para 1?2 consulta, 07 dias para o retorno.

CONSULTA COM DERMATOLOGISTA
CODIGO SIA/SUS: 03.01.01.007-2

Motivos para o encaminhamento:
Micoses
Prurido/Eczema
Dermatite de Contato
Neoplasias Cutaneas / Diagnéstico Diferencial de Lesdes Infiltradas
Herpes Zoster
Discromias (Vitiligo, Melasma)
Hanseniase
Urticaria Cronica
9. Dermatoses Eritémato-Escamosas (Psoriase, Liquen-Plano, Pitiriase Rosa)
10. Farmacodermias
11. Buloses (Péfigo, Penfigdide, Dermatite Herpetiforme)
12. Lesdes ulceradas (leshimaniose)
13. DSTs
OBS: Lembrar que os pacientes com lesdes dermatolégicas tratadas sem sucesso, deverdo suspender
as medicagdes topicas antes da consulta.Todo paciente encaminhado para o especialista continua sob
a responsabilidade do médico que encaminhou e a ele deve voltar.

Nk LN =

1. Micoses

HDA - Encaminhar os pacientes tratados clinicamente sem melhora das queixas ou em casos de
suspeita de micose profunda (cromomicose, lobomicose, etc), descrevendo a historia sucinta
constando data do inicio, evolugéo e tratamento instituido.

Exame Fisico — Descrever o aspecto das lesdes. Informar outros achados importantes.

Prioridade para a Regulagdo — Pacientes com queixas, lesdes sugestivas e com resisténcia ao
tratamento.

Prazo de espera — 15 dias.

Contra-referéncia — Retorno a UBS para acompanhamento com o relatério do especialista.

2. Prurido / Eczema

HDA - Encaminhar os pacientes com queixas de prurido de dificil resolucdo, ja afastadas possiveis
causas organicas, de acordo com exame clinico. Ex: ictericia, causas medicamentosa, escabiose etc.
Encaminhar paciente com historia sucinta constando inicio dos sinais e sintomas, localizag&o, fatores
desencadeantes, tratamentos instituidos e exames complementares (se houver).
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COMPLEXO REGULADOR DO AMAZONAS

Exame Fisico — Descrever o aspecto das lesdes. Informar outros achados importantes.

Prioridade para a Regulagao — Pacientes com quadros extensos e/ou graves.

Prazo de espera — 15 dias.

Contra-referéncia — Permanecer no nivel secundario ou retorno @ UBS para acompanhamento com o
relatério do especialista.

3. Dermatite de Contato

HDA - Encaminhar somente casos sem causas definidas. Referir data do inicio dos sintomas,
localizagdo, fatores desencadeantes, frequéncia, intensidade das crises, medidas de prevengao
adotadas e tratamentos instituidos.

Exame fisico — Descrever aspecto e localiza¢do da leséo.

Prioridade para a Regulagao — Pacientes com queixas e com lesdes extensas e/ou graves.

Prazo de espera — 30 dias.

Contra- referéncia — Retornar a UBS para acompanhamento com relatorio do especialista.

4. Neoplasias Cutaneas / Diagndstico Diferencial de Lesées Infiltradas

HDA - Encaminhar os pacientes com lesdes sugestivas. Ex: lesdes com histéria de aumento
progressivo, alteragdo das caracteristicas iniciais (cor, aumento de espessura, bordas irregulares),
presenca de prurido e / ou sangramento.

Exame Fisico — Descrever o aspecto, localizagéo das lesdes e presenga de linfonodos.

Prioridade para a Regulagao — Pacientes com suspeita de melanoma e enfartamento ganglionar.
OBS: Suspeita de melanomas (07 dias) encaminhar para o CECON, FUAM e FMT/AM.

Prazo de espera — 15 dias.

5. Herpes Zoster

HDA - Encaminhar somente casos graves com comprometimento do estado geral ou pacientes
imunodeprimidos. Informar tratamentos instituidos.

Exame Fisico — Descrever o aspecto das lesdes.

Prazo de espera - 01 dia.

6. Discromias, Vitiligo
Prioridade para a Regulagdo — Pacientes com suspeita clinica.
Prazo de espera — 30 dias.

7. Hanseniase

HDA - Encaminhar os pacientes que apresentem dificuldade de diagndstico, lesbes extensas,
resisténcia ao tratamento inicial ou complicagdes (comprometimento neuroldgico e reagdes
hansénicas). Informar tratamento instituido e reagdes.

OBS: Lembrar que o paciente portador de Hanseniase é um paciente com necessidades de
acompanhamento multidisciplinar, devendo ser encaminhado a outras especialidades diante da
necessidade, como: cirurgido plastico, oftalmologista, neurologista, psicdlogo, entre outros.

Exame Fisico — Descrever o aspecto das lesdes (tamanho, caracteristicas e localizagdo) e exame
dermatoneuroldgico (palpacgéo, teste de sensibilidade).

Prioridade para a Regulagao — Pacientes com reagdo hansénica.

Prazo de espera — 07 dias.

OBS: Em caso de reacéo hansénica, priorizar para atendimento em 24h.

8. Urticaria Cronica
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HDA - Encaminhar os pacientes com queixas de prurido e / ou placas pelo corpo, com episodios de
repeticdo e naqueles com quadros prolongados, sem melhora com tratamentos realizados por mais de
90 dias. Relatar medidas de prevengéao adotadas.

Exame Fisico — Descrever o aspecto das lesdes.

Prazo de espera — 30 dias.

9. Dermatoses Eritémato-Escamosas (Psoriase, Liquen-Plano, Pitiriase Rosa, Ictioses)
HDA - Encaminhar paciente com quadro clinico sugestivo e relatar tratamentos instituidos.
Prioridade para a Regulagao — Pacientes com quadros extensos.

OBS: Pacientes com quadros graves e/ou dificuldade de tratamento, encaminhar para a FMT/AM.
Prazo de espera -15 dias.

10. Farmacodermias

HDA - Encaminhar os pacientes com queixas de lesbes de pele, associadas ao uso de medicacoes.
Relatar frequéncia e intensidade das crises, descrevendo todos os medicamentos usados e o tempo de
uso.

Exame Fisico — Descrever o aspecto das lesdes.

Prioridade para a Regulagao — Pacientes com queixas lesées na mucosa e sintomas sistémicos.
Prazo de espera — 15 dias.

11. Buloses (Pénfigo, Penfigoide, Dermatite Herpetiforme)

Prioridade para a Regulagdao — Pacientes com quadro extenso e/ou com comprometimento de
mucosas.

Prazo de espera — 07 dias.

OBS: Em casos extensos e /ou com comprometimento de mucosas, priorizar atendimento para 24h.

12. Lesoes ulceradas (leshimaniose)

HDA - Encaminhar os pacientes com suspeita de lesdes tipicas de leishmaniose (com bordas
elevadas, endurecidas que nao cicatrizam ha mais de 30 dias, mesmo instituido tratamento com
antibioticoterapia).

Exame Fisico — Descrever o aspecto das lesdes e evolugao.

Prioridade para a Regulagao - Pacientes com queixas.

OBS: Encaminhar somente para FUAM e FMT.

Prazo de espera — 15 dias.

13 . DST (condiloma, DIP, ulcera genital)

HDA - Encaminhar pacientes com lesdes sugestivas.

Exame fisico — Descrever aspecto da lesao.

Prioridade para regulagao — Pacientes com lesdes graves e/ou extensas e/ou gestantes.
OBS: Casos de DIP, encaminhar somente a FUAM e FMT/AM

Prazo de espera — 07 dias.

OBS: Em casos de DIP, priorizar o atendimento para 24h.

Outros motivos freqiientes de encaminhamento
Acne - Encaminhar com historia suscinta, relatando os medicamentos empregados, se for o caso, e
enumerar as doencas de base. Este caso ndo deve ser encaminhado para a FMTAM.

Problemas estéticos — (melasma, cicatrizes de acne) evitar encaminhamento por este motivo ao
dermatologista, avaliando-se obviamente, o grau de repercussao psico-social do problema. Este caso
nao deve ser encaminhado para a FMTAM.
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COMPLEXO REGULADOR DO AMAZONAS

Exame de pele (carteira) — Devera ser emitida pelo clinico geral, sendo encaminhado ao especialista
somente casos que estejam estabelecidos no protocolo.

Urgéncias dermatolégicas: Casos que necessitam de internacéo, encaminhar diretamente ao pronto
atendimento da FMT/AM. Estes casos ndo necessitam de agendamento prévio pela Central de
Regulagéo.

Il- PROTOCOLO PARA CIRURGIAS AMBULATORIAIS DERMATOLOGICAS

Motivos para encaminhamento

1. Nevus (Codigo SIA/SUS: 04.01.01.004-0): encaminhar pacientes que apresentam nevus com
aumento de tamanho, mudanga da cor, sangramento, ulcera¢do, com comprometimento
funcional, com lesdes pigmentares palmo- plantar e congénitos > 6 cm.

2. Verrugas (Codigo SIA/SUS: 04.01.01.009-0): encaminhar pacientes com resisténcia ao
tratamento clinico usual.

3. Cancer de pele (Codigo SIA/SUS: 04.01.01.006-6): encaminhar pacientes com qualquer leséo
sugestiva.

4. Lipoma (Cddigo SIA/SUS: 04.01.01.007-4): encaminhar pacientes com lipomas dolorosos e
com tamanho de até 5 cm.

5. Cistos sebaceos (Codigo SIA/SUS: 04.01.01.007-4): Nao encaminhar cisto com processo
inflamatdrio, tratar antes.

6. Fibromas moles (Codigo SIA/SUS: 04.01.01.006-6): encaminhar pacientes com fibromas
localizados em areas de trauma.

7. Onicocriptose (Codigo SIA/SUS: 04.01.01.006-6): encaminhar casos reincidivantes de unha
encravadas.

8. Queldides (Codigo SIA/SUS: 04.01.01.006-6): encaminhar todos os casos.

lll- PROTOCOLO PARA SOLICITAGAO DE EXAMES DE ALTA COMPLEXIDADE
= TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA

CONTRA-INDICACOES
— Gravidez
— Processos alérgicos as substancias farmacolégicas utilizadas no procedimento

TOMOGRAFIA DE MEDIASTINO E PULMAO
CODIGO SIA/SUS: 02.06.02.004-0

INDICAGOES
- Alargamento do mediastino
- Disseccao de aneurisma
- Sindrome da compresséao de veia cava superior
- Suspeita de mediastinite
- Alteragdes enddcrinas ou metabdlicas de origem mediastinal
- Estudar transi¢éo cervico- toracica ou téraco-abdominal
- Estadiamento dos tumores do esdfago e pulméo
- Rouquidao por leséo do laringeo recorrente
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COMPLEXO REGULADOR DO AMAZONAS

- Pesquisa de adenomegalia

- Diferenciar abscesso de empiema

- Pesquisa de metastases pulmonares

- Pesquisa de foco de infeccao e neoplasias

- Avaliagdo de enfisema pulmonar para avaliagéo de cirurgia redutora de pulméo
- Hemoptise

- Bronquiectasias

PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico
- RX'simples com laudo

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Oncologista
- Infectologista
- Pneumologista
- Cirurgido toracico
- Cirurgiao cardiovascular
- Hematologista
- Reumatologista

TOMOGRAFIA DE CRANIO E SELA TURCICA
CODIGO SAI/SUS:

02.0.601.007-9: Cranio

02.06.01.006-0: Sela Turcica

INDICACOES
- Traumatismo
- Hemorragias
- Tumores (diagndstico e estadiamento)
- Metastases (detecgédo e acompanhamento)
- Processos Expansivos
- AVCs
- Doencas Degenerativas do Encéfalo
- Aneurismas
- Convulsdes recentes a esclarecer
- Cefaléia grave a esclarecer
- Hidrocefalia
- Disturbio do comportamento*
- Estudo da hipofise*

PRE-REQUISITOS
- Histdria clinica
- Exame fisico
- RXsimples com laudo
- Exame do Liquor (se doenga infecciosa)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Neurologista
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- Neurocirurgiao

- Ortopedista

- Oncologista

- Infectologista

- Cirurgido Cabeca e Pescogo
- Endocrinologista *

- Psiquiatra*

- Geriatra*

- Dermatologista

PRIORIDADES
— Pesquisa de metastase cerebral
— Crise convulsiva a esclarecer de origem recente

TOMOGRAFIA DE TORAX
CODIGO SIA/SUS: 02.06.02.003-1

INDICACOES
- Traumatismo
- Sangramentos (vias aéreas)
- Tumores (diagndstico e estadiamento)
- Metastases (detec¢do e acompanhamento)
- Nodulos ndo-neoplasicos (avaliagdo e acompanhamento)
- Pneumopatias Intersticiais
- Mediastino, Hilos, Pleura (avaliagao)
- Bronquiectasias (acompanhamento)
- Sindrome de compresséao da veia cava superior
- Doengas da aorta (aneurisma/disseccao)
- Tromboembolismo pulmonar
- Investigar comprometimento de érgédos devido: micoses sistémicas, colagenoses e sarcoidoses
- Fraturas de costelas com lesdo pulmonar ou pleural

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
- RXdo térax PA/Perfil (com laudo)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Pneumologista
- Oncologista
- Cirurgiao geral
- Cirurgido toracico
- Cardiologista
- Cirurgiao cardiaco
- Dermatologista
- Ortopedista

PRIORIDADES
- Traumatismo
- Sangramento (vias aéreas)
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TOMOGRAFIA DE COLUNA

CODIGO SIA/SUS:

02.06.01.001-0: Tomografia Computadorizada da Coluna Cervical
02.06.01.002-8: Tomografia Computadorizada da Coluna Lombo-sacra
02.06.01.003-6: Tomografia Computadorizada da Coluna Toracica

INDICACOES
- Fratura (suspeita)
- Estenose do canal medular (suspeita)
- Tumores (diagndstico e estadiamento)
- Metastases (detec¢do e acompanhamento)
- Processos expansivos
- Ma formagao congénita (hemi-vértebras)
- Escoliose (pré-operatorio)

CONTRA-INDICAQOES / IND/CAQAO QUESTIONAVEL
- Hémia discal

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
- RXsimples de coluna (com laudo)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Ortopedista
- Neurocirurgido
- Neurologista
- Oncologista
- Reumatologista
- Mastologista

PRIORIDADES
- Estenose do canal medular (suspeita)
- Fratura (suspeita)
- Processos expansivos

TOMOGRAFIA DOS SEIOS DA FACE
CODIGO SIA/SUS: 02.06.01.004-4

INDICACOES
- Sinusopatia cronica
- Trauma facial
- Polipos mal caracterizados por radiografia dos seios da face
- Tumores
- Celulite facial / Abscesso em face

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
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- Exame fisico
- RX dos seios da face com laudo

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:
- Otorrinolaringologista
- Oncologista
- Cirurgiao de cabega e pescogo

PRIORIDADES
- Trauma facial
- Tumores
- Celulite facial / Abscesso em face

TOMOGRAFIA DO ABDOME SUPERIOR
CODIGO SIA/SUS: 02.06.03.001-0

INDICACOES
- Abscessos
- Traumatismos
- Tumores (diagndstico e estadiamento)
- Processos expansivos
- Ruptura de érgéos (suspeita)
- Metastases
- Aneurismas
- Pancreatites
- Hemorragias pds-cirurgia, pds-cateterismo, pos-tratamento anticoagulante)
- Investigar comprometimento de 6rgdos: micoses sistémicas, colagenoses e sarcoidoses
- Linfonodomegalia
- Calculo renal
- Tumor renal/calculo renal em rim Unico

PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico
- RXsimples de abdome (de pé ou deitado)
- USG, se houver

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Geral
- Cirurgiao vascular
- Cirurgiao pediatrico
- Gastroenterologista
- Oncologista
- Endocrinologista
- Proctologista
- Nefrologista
- Urologista
- Dermatologista
- Hematologista
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PRIORIDADE
- Abscessos
- Traumatismos
- Tumores (diagndstico e estadiamento)
- Processos expansivos
- Ruptura de érgéos (suspeita)
- Metastases
- Pancreatites
- Hemorragias pds-cirurgia, pds-cateterismo, pos-tratamento anticoagulante)

TOMOGRAFIA DA PELVE
CODIGO SIA/SUS: 02.06.03.003-7

INDICAGOES
- Traumatismos
- Tumores (diagndstico e estadiamento)
- Processos expansivos
- Metastases (detecgdo e acompanhamento)
- Abscesso intracavitario

PRE-REQUISITOS
- Histdria clinica
- Exame fisico
- USG de pelve

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Cirurgiao geral
- Oncologista
- Ginecologista

PRIORIDADE
- Traumatismos
- Tumores (diagndstico e estadiamento)
- Abscesso intracavitario

TOMOGRAFIA DE ARTICULAGOES
CODIGO SIA/SUS:

02.06.02.003-1: Articulagdes Esterno-Claviculares
02.06.02.001-5: Articulagdes dos Ombros
02.06.02.001-5: Articulagbes dos Cotovelos
02.06.02.001-5: Articulagdes dos Punhos
02.06.03.003-7: Articulagbes Sacro-lliacas
02.06.03.002-9: Articulagbes Coxo-Femurais
02.06.03.002-9: Articulagdes dos Joelhos
02.06.03.002-9: Articulacdo dos tornozelos
02.06.01.002-8: Articulagdo lombo-sacra

INDICAGOES
- Tumores (diagndstico e estadiamento)
- Processos expansivos
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- Metastases (detecgdo e acompanhamento)
- Fraturas (cominutivas)
- Ma formagao congénita

CONTRA-IND/CAQOES / INDICACAO QUESTIONAVEL
- Tendinites e Sinovites
- Leséo ligamentar

PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico
- RXda articulagao com laudo
- USG Articular

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Ortopedista
- Oncologista
- Reumatologista

PRIORIDADES
- Tumores (diagnéstico e estadiamento)
- Fraturas (cominutivas)

= RESSONANCIA MAGNETICA NUCLEAR

CONTRA-IND/CAQOES
— Gravidez

— Implantes metélicos (Marca-Passo Cardiaco, Proteses Metalicas, Materiais de sintese, etc)

— Processos alérgicos as substancias farmacoldgicas utilizadas no procedimento

ANGIORESSONANCIA
CODIGO SIA/SUS 02.07.01.001-3: Angioressonancia Cerebral

INDICAGOES
- Investigacdo de doenca ateromatosa intracraniana
- Estudo das doencas estendticas e oclusivas das artérias cerebrais
- Malformacdes artério-venosas cerebrais
- Hemorragia subaracnoide

PRE-REQUISITOS
- Histdria clinica
- Exame fisico
- Doppler de carétidas alterado (se houver)
- Tomografia cerebral ou Ressonancia nuclear magnética cerebral

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Cardiologista
- Cirurgiao Vascular
- Cirurgiao Cardiaco
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- Neurocirurgiao
- Neurologista

PRIORIDADES
- Hemorragia subaracnoide

RESSONANCIA MAGNETICA DE CRANIO E ENCEFALO
CODIGO SIA/SUS: 02.07.01.006-4
INDICACOES
- Avaliar fossa cerebral posterior e tronco cerebral
- AVC isquémico
- Infartos cerebrais multiplos (suspeita)
- Deméncia
- Tumores (diagndstico)
- Metastases (detecgéo)
- Les0es orbitarias ou Trato visual
- Infeccdes
- Esclerose maltipla
- Baixa acuidade visual (B.A.V.)

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
- RX Crénio com laudo
- TC Créanio, se necessario

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Neurologista
- Neurocirurgiao
- Cirurgiao Cabeca e Pescogo
- Oncologista
- Infectologista
- Oftalmologista

PRIORIDADE
- AVCisquémico
- Infartos cerebrais multiplos (suspeita)
- Tumores (diagndstico)
- Infeccdes
- Lesdes orbitarias ou Trato visual

RESSONANCIA MAGNETICA NUCLEAR DE TORAX
CODIGO SIA/SUS: 02.07.02.003-5

INDICACOES
- Avaliar artérias pulmonares
- Avaliar massas hilares, parenquimatosas e pleurais

- Avaliar anomalias do arco aértico e aorta descendente

- Tumores neurais e mediastinais
- Tumores cardiacos
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- Disseccao aortica

PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico
- RX toérax PA/Perfil com laudo
- TC Térax, se necessario

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Pneumologista
- Oncologista
- Cirurgido geral
- Cirurgido toréacico
- Cardiologista
- Cirurgido cardiaco

PRIORIDADE
- Avaliar massas hilares, parenquimatosas e pleurais
- Tumores neurais e mediastinais
- Tumores cardiacos
- Dissecgao adrtica

RESSONANCIA MAGNETICA NUCLEAR DE ABDOME

CODIGO SIA/SUS:

02.07.03.001-4: Ressonancia Magnética Nuclear de Abdome Superior
02.07.03.004-9: Ressonancia Magnética Nuclear de Vias Biliares

INDICACOES
- Metastase hepatica
- Adenoma de supra-renal
- Diferenciar tumor hepatico e hemangioma
- Doengas dos ductos pancreaticos e vias biliares
- Suspeita de metastase em veia cava inferior
- Seguimento de portadores de célculo renal com insuficiéncia renal instalada

CONTRA-INDICAGOES / INDICAGAO QUESTIONAVEL
- Sangramentos
- Fratura de 6rgéo sélido (suspeita)

PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico
- RX'simples de abdome com laudo
- USG Abdome, se necessario
- TC Abdome, se necessario

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Cirurgido geral
- Cirurgido pediatrico
- Gastroenterologista
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- Oncologista

- Endocrinologista
- Nefrologista

- Urologista

PRIORIDADES
- Doengas dos ductos pancreaticos e vias biliares
- Adenoma de supra-renal

RESSONANCIA MAGNETICA NUCLEAR DA COLUNA VERTEBRAL
CODIGO SIA/SUS:

02.07.01.003-0: Ressonancia Magnética Nuclear de Coluna Cervical
02.07.01.004-8: Ressonancia Magnética Nuclear de Lombo-Sacra
02.07.01.005-6: Ressonancia Magnética Nuclear de Coluna Torécica

INDICAGOES
- Tumores 6sseos primarios (suspeita)
- Metastases
- Processos expansivos
- Hérnia de disco
- Infecgdes (suspeita)
- Complicagdes pbs-operatdrias
- Esclerose maltipla
- Investigagéo de tuberculose extra- pulmonar
- Prurido braquiradial
- Notalgia parestésica

CONTRA-INDICAGOES / INDICAGAO QUESTIONAVEL
- Fraturas (detecgao)

PRE-REQUISITOS
- Histdria clinica
- Exame fisico
- RX'simples com laudo
- TC com laudo, se necessario

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Ortopedista
- Neurologista
- Neurocirurgiao
- Infectologista
- Reumatologista
- Tisiologista
- Dermatologista

PRIORIDADES
- Processos expansivos
- Infecgdes (suspeita)
- Complicagdes pos-operatorias
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RESSONANCIA MAGNETICA NUCLEAR DE ARTICULAGOES

CODIGO SAI/SUS:

02.07.01.002-1: Ressonancia Magnética Nuclear de Articulagbes Temporo-Mandibular (Bilateral)
02.07.02.002-7: Ressonancia Magnética Nuclear de Ombro

02.07.02.002-7: Ressonancia Magnética Nuclear de Cotovelo-Punho (Unilateral)
02.07.03.003-0: Ressonancia Magnética Nuclear de Coxo-Femural (Bilateral)

02.07.03.003-0: Ressonéncia Magnética Nuclear de Joelho (Unilateral)

02.07.03.003-0: Ressonancia Magnética Nuclear de Tornozelo ou Pé (Unilateral)
02.07.03.002-2: Ressonancia Magnética Nuclear de Bacia/Pelve

02.07.02.003-5: Ressonancia Magnética Nuclear Esterno-claviculares

INDICACOES
- Traumatismos articulares
- Derrames articulares (suspeita)
- Fraturas ocultas
- Alteragdes de partes moles (Lesdes Ligamentares, nervos)

CONTRA-INDICACOES / INDICAGAO QUESTIONAVEL
- Fraturas simples (detecgao)
- Tendinites e sinovites

PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico
- RX'simples com laudo
- USG articular com laudo (quando indicado)

PROFISSIONAL SOLICITANTE
- Ortopedista
- Reumatologista
- Neurologista
- Oncologista
- Cirurgido de torax

PRIORIDADES
- Traumatismos Articulares

RESSONANCIA MAGNETICA NUCLEAR DE PELVE
CODIGO SIA/SUS: 02.07.03.002-2

INDICACOES
- Tumores
- Metastases
- Processos inflamatérios, linfoproliferativos ou Indefinidos no RX, US ou TC

CONTRA-INDICACOES / INDICAGCAO QUESTIONAVEL
- Sangramentos traumaticos

PRE-REQUISITOS
- Histdria clinica
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- Exame fisico
- US pélvico com laudo
- TC da pelve (se for o caso)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Cirurgido geral
- Ginecologista
- Oncologista
- Infectologista
PRIORIDADES
- Processos inflamatérios, linfoproliferativos ou indefinidos no RX, US ou TC
- Tumores

= CINTILOGRAFIA

CONTRA-INDICACOES
— Gravidez
— Aleitamento
— Processos alérgicos as substancias farmacoldgicas utilizadas no procedimento

CINTILOGRAFIA DO SISTEMA CARDIO-VASCULAR

CODIGO SIA/SUS:

02.08.01.006-8: Cintilografia para Quantificagdo de “Shunt” Extracardiaco

02.08.01.005-0: Cintilografia para Avaliagdo de Fluxo Sanguineo das Extremidades (Angiologista)
02.08.01.004-1: Cintilografia do Miocardio (Necroses)

02.08.01.008-4: Cintilografia Sincronizada das Camaras Cardiacas em situagéo de repouso
02.08.01.007-6: Cintilografia Sincronizada das Camaras Cardiacas em situagéo de esforgo
02.08.01.002-5: Cintilografia do Miocardio em Stress

02.08.01.003-3: Cintilografia do Miocardio em Repouso

04.06.04.026.-5: Estudo do “Shunt” de Lee Veen

INDICAGOES
- Isquemia (localizag&o e extens&o)
- Quantificar fluxos anémalos
- Alteragdes da contratilidade miocéardica
- Diferenciar isquemia miocardica de necrose miocardica
- Coronariopatias (seguimento)
- Pacientes sob quimioterapia cardiotoxica (seguimento)
- Pés IAM
- Avaliacéo funcional e prognéstica na insuficiéncia cardiaca
- Procedimento de revascularizag&o (acompanhamento)
- Avaliar fungéo biventricular global

PRE-REQUISITOS
— Histdria clinica
— Exame fisico
— Angiografia simples (se indicado) — Angiologista
— DOPPLER de vaso periférico — Angiologista
— ECG
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— Ecocardiograma
— Teste de esforgo (se houver)
— Cateterismo (se indicado)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Cardiologia
- Cirurgiao cardiaco
- Cirurgiao vascular
- Hemodinamicista
- Angiologista
PRIORIDADES
— Isquemia (localizag&o e extensao)
— Pacientes sob quimioterapia cardiotdxica (seguimento)
—  Poés-infarto
— Pacientes internados em unidades hospitalares

CINTILOGRAFIA DO SISTEMA NEUROLOGICO
CODIGO SIA/SUS:

02.08.06.001-4: Cintilografia de Perfusdo Cerebral
05.01.06.002-2: Cintilografia Radioisotopica Cerebral
02.08.06.002-2: Cisternocintilografia

02.11.07.023-8: Pesquisa de Fistula Liquorica
02.08.06.002-2: Pesquisa de Transito Liquérico

INDICACOES
— Detectar isquemia
—  Fluxo liquérico
— Doengas degenerativas
— Avaliar extensao de AVC
— Pos-Carotidoangioplastia (controle)

PRE-REQUISITOS
— Historia clinica
— Exame fisico
— EEG com laudo
— TCelouRMN

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
— Neurologista
— Oncologista
— Neurocirurgido

PRIORIDADES
— Detectar Isquemia
— Avaliar extensao de AVC
— Pos-Carotidoangioplastia (controle)

CINTILOGRAFIA DO SISTEMA ENDOCRINO
CODIGO SIA/SUS:
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02.08.03.002-6: Cintilografia com ou sem Captacao:

02.08.03.003-4: Cintilografia com teste de Supressao (T3 ou T4)
02.08.03.003-4: Cintilografia com teste de Estimulo (TSH)

03.03.12.006-1: Cintilografia para Tratamento de Hipertireoidismo Tipo Plummer
03.03.01.2007-0: Cintilografia para Tratamento de Hipertireoidismo Tipo Graves
02.08.03.001-8: Cintilografia de Paratiredides

INDICAGOES
— Disturbios funcionais da tire6ide e paratiredide
— Tiredide ectdpica (identificagao)
— Tumores e nddulos (diagnostico)
— Hipertireoidismo tipo graves e plummer (tratamento)
— Carcinoma diferenciado tireoidiano (tratamento de metastases)
— Tireoidite (diagnéstico)
— LesBes suspeitas e tratamento hormonal (acompanhamento)

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
- Exames laboratoriais
- USG

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Endocrinologista
- Oncologista
- Cirurgiao geral

PRIORIDADES
— Hipertireoidismo tipo graves e plummer (tratamento)
— Carcinoma diferenciado tireoidiano (tratamento de metastases)
— Tumores e nddulos (diagnostico)

CINTILOGRAFIA DO SISTEMA DIGESTIVO

CODIGO SIA/SUS:

02.08.02.005-5: Cintilografia para estudo de transito esofégico (liquido)
02.08.02.006-3: Cintilografia para estudo de transito esoféagico (solidos)
02.08.02.007-1: Cintilografia para estudo de transito Gastrico
02.08.02.011-0: Cintilografia para Pesquisa de Refluxo Gastrico-Esoféagico

INDICAGOES
— Analise do transito esofagico e gastrico para esvaziamento e refluxo
— Gastroparesia (diabéticos)

PRE-REQUISITOS
- Histdria clinica
- Exame fisico

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Gastroenterologista
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- Cirurgiao geral
- Cirurgiao pediatrico
- Pediatra

PRIORIDADES
— Gastroparesia (diabéticos)

CINTILOGRAFIA DE FIGADO, BAGO E VIAS BILIARES

CODIGO SIA/SUS:

02.08.02.001-2: Cintilografia do Figado e Bago

02.08.02.002-0: Cintilografia de Figado e Vias Biliares

INDICACOES
- Traumas e cirurgias hepaticas com suspeita de perda da integridade das vias biliares
- Detectar escapes biliares por trauma ou cirurgia
- Disfunc¢éo dos Esfincteres

CONTRA-IND/CAQOES / INDICAQAO QUESTIONAVEL
- Calculos biliares
- Colecistite infecciosa

PRE-REQUISITOS
— Histéria clinica
- Exame fisico
- US do abdome superior
- TC (conforme o caso)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Gastroenterologista
- Cirurgido geral
- Cirurgido pediatrico
- Pediatra
- Neonatologista

PRIORIDADES
— Traumas e cirurgias hepaticas com suspeita de perda da integridade das vias biliares
— Detectar escapes biliares por trauma ou cirurgia

CINTILOGRAFIA DO SISTEMA HEMATOLOGICO

CODIGO SIA/SUS:

02.08.02.010-1: Cintilografia para pesquisa de Hemorragia ndo Ativa

02.08.02.009-8: Cintilografia para pesquisa de Hemorragia Ativa

02.08.08.002-3: Demonstragdo do SeqUestro de Hemacias pelo Bago em Radiois6topos
02.02.02.011-8: Determinagéo da Sobrevida das Hemacias com Radioisétopos

INDICAGOES
— Visualizar e quantificar hemorragia em qualquer 6rgdo ou segmento com determinagdo da
volemia

— Hemorragias de origem obscura
— AVC Hemorragico
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— Sequestro de hemacias
— Determinar tempo de sobrevida das hemécias

CONTRA-INDICAGOES / INDICAGAO QUESTIONAVEL
— Hemorragia es6fago-gastrica
- AVC Isquémico

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
- Exames laboratoriais
- TC do crénio (AVC)
~  RMN (se indicado)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Hematologista
- Angiologista
- Nefrologista
- Neurocirurgido
- Pediatra

PRIORIDADES

— Visualizar e quantificar hemorragia em qualquer 6rgdo ou segmento com determinagdo da
volemia

— Hemorragias de origem obscura
— AVC Hemorragico

CINTILOGRAFIA DO SISTEMA RESPIRATORIO

CODIGO SIA/SUS:

02.08.07.003-6: Cintilografia Pulmonar (Inalagao)

02.08.07.002-8: Cintilografia Pulmonar para Pesquisa de Aspiracao
02.08.07.004-4: Cintilografia Pulmonar (Perfusao)

INDICAGAO
— Embolia pulmonar (Diagnéstico e Extenséo)

CONTRA-INDICAGOES / INDICAGAO QUESTIONAVEL
— Pneumopatias inflamatérias simples
—  Tumores (Diagnéstico)

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
- RXdo torax PA/Perfil com laudo
- TC do tdrax (conforme o caso)

PROFISSIONAL SOLICITANTE
- Pneumologista

PRIORIDADES
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— Embolia pulmonar (Diagnéstico e Extenséo)

CINTILOGRAFIA RENAL

CODIGO SIA/SUS:

02.08.04.005-6: Cintilografia Renal Qualitativa e/ou Quantitativa
02.08.04.008-0: Determinacgéo da Filtracdo Glomerular com Radiois6topos
02.08.04.009-9: Determinagéo do Fluxo Plasmético com Radiois6topos
02.08.04.007-2: Cistocintilografia Indireta

02.08.04.006-4: Cistocintilografia Direta

02.08.04.010-2: Estudo Renal Dindmico com ou sem Diurético

INDICAGOES
— Verificar fun¢do do rim direito ou esquerdo (Fluxo, Déficit Glomerular, Obstrugdo de Vias
Excretoras, Fungdo Tubular)
— Hipertenséo renovascular
— Avaliar cicatrizes remanescentes de infec¢des renais
— Quantificar cortex renal funcionante (segmento de Pielonefrite por Refluxo)
— Avaliar envolvimento renal de tumores
— Avaliar diagnostico diferencial entre tumor e hipertrofia da coluna de Bertin
— Avaliar refluxo vésico-uretral (CISTOCINTILOGRAFIA)

CONTRA-INDICACOES / INDICAGAO QUESTIONAVEL
- Tumores (diagnostico e estadiamento)
—  Célculo renal, vesical ou uretral
— Alteragbes morfologicas somente
- Infecgéo do trato urinario

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
- Exames laboratoriais
- US Rim/Vias urinarias
- Urofluxometria (se houver)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Urologista
- Nefrologista
- Pediatra

PRIORIDADES
- Infecgéo urinaria de repeti¢do (avaliar cicatrizes renais)
- Seguimento de criangas com refluxo vésico- uretral

CINTILOGRAFIA DO CORPO INTEIRO
CODIGO SIA/SUS: 02.08.03.001-2

INDICAGOES
— Tumores (Diagnéstico e Estadiamento)
— Metastases (Diagnostico e Acompanhamento)
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— Osteomielite (Diagnéstico e Acompanhamento)
— Necroses 6sseas

— Fratura de stress

— Avaliar integridade de proteses articulares

— Dores dsseas (Diagndstico)

— Doenca de Paget

PRE-REQUISITO:

- Histdria clinica

- Exame fisico

- TC (se houver)
PROFISSIONAIS SOLICITANTES

- Ortopedista

- Oncologista

- Endocrinologista

- Infectologista

PRIORIDADES
- Tumores
- Osteomielite (Diagnéstico e Acompanhamento)
- Necroses 6sseas

CINTILOGRAFIA DAS ARTICULAGOES
CODIGO SIA/SUS: 02.08.05.001-9

INDICAGOES
— Necrose da cabega do fémur
— Processos expansivos gerais
— Pioartrites

CONTRA-INDICACOES / INDICAGAO QUESTIONAVEL
—  Lesdes ligamentares, condrais ou dos meniscos (vistas na RMN)
- Fraturas (Diagnostico)

PRE-REQUISITOS

Histéria clinica

Exame fisico

US Articulagéo

-~ RMN Articulagéo (inconclusiva)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Ortopedista
- Oncologista
- Infectologista

PRIORIDADES
— Necrose da cabega do fémur
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LINFOCINTILOGRAFIA
CODIGO SIA/SUS: 02.08.08.004-0

INDICACOES
— Linfedema pds-cirurgico oncoldgico
— Linfedema de outras causas
— DOPPLER negativo para patologia venosa

PRE-REQUISITOS
— Histdria clinica
—  Exame fisico
-~ DOPPLER Venoso (se for o caso)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Oncologista
- Angiologista
- Cirurgido vascular

PRIORIDADES
— Linfedema pés-cirurgico oncoldgico

CINTILOGRAFIA DE MAMA
CODIGO SIA/SUS: 02.08.09.003-7

INDICAQGES
— Detectar linfonodo sentinela em cancer de mama
— Nodulos inconclusivos na USG ou mamografia

CONTRA-INDICAGCOES / INDICAGAO QUESTIONAVEL
- Menopausadas (prevencao de Cancer de Mama)

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
- USG
- Mamografia.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Ginecologista
- Oncologista

PRIORIDADES
- Em casos de deteccéo de linfonodo sentinela em cancer de mama

CINTILOGRAFIA COM GALIO 67

CODIGO SIA/SUS:

02.08.09.001-0: Cintilografia de Corpo Inteiro com Galio 67
02.08.07.001-0: Cintilografia de Pulm&o com Galio 67
02.08.01.001-7: Cintilografia de Coragdo com Galio 67
02.08.04.002-1: Cintilografia de Rim com Gélio 67
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02.08.05.004-3: Cintilografia de Osso com Galio 67

INDICAGOES
— Infecgbes
— Tumores
— Metastases
— Febre de origem obscura
— HAS secundaria/ revascularizagéo

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
Exame fisico
RX simples
- Exames laboratoriais
-~ TC ou RMN (conforme o caso)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Infectologista
- Oncologista
- Cardiologista
- Nefrologista
- Ortopedista
- Cirurgiéo geral

PRIORIDADES
- Infecgbes
- Tumores

CINTILOGRAFIA PARA PESQUISA DE DIVERTICULITE DE MECKEL
CODIGO SIA/SUS: 02.08.02.008-0

INDICAGAO
— Suspeita de diverticulo sangrante

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
— US de Abdome (n&o conclusivo)
- RXcontrastado (n&o conclusivo ou néo indicado)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Cirurgiéo geral
- Proctologista

CINTILOGRAFIA TESTICULAR (BOLSA ESCROTAL)
CODIGO SIA/SUS: 02.08.04.003-0

INDICACAO
— Diagnéstico diferencial entre torg&o testicular e orquiepididimite
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PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
- USG inconclusivo

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Urologista
- Oncologista

CINTILOGRAFIA DAS VIAS LACRIMAIS E ANEXOS
CODIGO SIA/SUS: 02.08.09.002-9

INDICACAO

— Obstrugéo das vias lacrimais excretoras (diagnostico)
PRE-REQUISITOS

- Histdria clinica

- Exame fisico

- RXde seios da face

PROFISSIONAL SOLICITANTE
- Oftalmologista

PRIORIDADES
- Les&o orbitaria
- Tumores cerebrais

IMUNO- CINTILOGRAFIA
CODIGO SIA/SUS: 02.08.02.012-8

INDICACAO
— Neoplasias (identificacdo e mapeamento)

PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico
- Exames comprobatérios de tumor

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Hematologista
- Oncologista

= URETROCISTOGRAFIA MICCIONAL
CODIGO SIA/SUS: 02.04.05.017-0

INDICACOES
— Nefropatia de refluxo (sinais)
— Les&o medular (seguimento)
— Pré-Operatdrio de transplante renal
— Les0es obstrutivas da bexiga ou uretra
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— Lesoes traumaticas do trato urinario inferior

CONTRA-INDICAGCOES / INDICAGAO QUESTIONAVEL
- Gravidez
- Hemorragia
- Traumas perineais
- Pielonefrite

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
- US do aparelho urinario ou pelve (se houver)
- RX Contrastado (se houver)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Urologista
- Nefrologista
- Cirurgiao geral
- Cirurgiao pediéatrico

PRIORIDADES
- Candidato a transplante renal
- Sequelado de AVC com perda de fungéo renal
- Trauma de uretra

= DENSITOMETRIA OSSEA
Cadigo SIA/SUS: 02.04.06.002-8

INDICAGOES
- Osteoporose
- Tumores
- Patologias metabdlicas
- Doenca de Paget

- Controle de osteopenia e osteoporose em pacientes com uso cronico de corticdides, em

doengas auto- imunes e hanseniase.

PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico
- Rxda coluna com laudo

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Ortopedista
- Endocrinologista
- Ginecologista
- Oncologista
- Reumatologista
- Dermatologista

PRIORIDADES
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- Osteoporose
- Tumores
- Patologias metabdlicas

= CATETERISMO CARDIACO
CODIGO SIA/SUS: 02.11.02.001-0

INDICACOES

Identificag&o da natureza e a gravidade do defeito mecénico*

Indicagéo de terapéutica cirirgica*

Visualizar as artérias coronarianas

Pds-operatorio em caso de sintomas residuais*

Avaliar o funcionamento de protese valvular*

Avaliar lesao residual do miocardio ventricular*

Pesquisa de lesdes valvares

Multiplos émbolos pulmonares

Avaliar presenga de lesdes potencialmente susceptiveis de curas cirurgicas: insuficiéncia
mitral, coronariopatia, pericardite costrictiva, estenose subaoértica hipertrofica
ECG com presengas de areas extensas de comprometimento

Cintilografia com les&o isquémica

Angina ap6s revascularizagao

*Exames obrigatérios para estas indicagoes.

CONTRA-INDICACOES / INDICAGAO QUESTIONAVEL

Gravidez
Anticoagulagao plena
Insuficiéncia renal

PRE-REQUISITOS

Histéria clinica

Exame fisico

Raio-x de torax
Ecocardiograma transtoracico

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Cardiologista
- Cirurgiéo cardiovascular

PRIORIDADES
- Pés-operatorio de revascularizagdo do miocardio
- Angina instavel com dor em repouso e pds infarto
- Pos operatério e Angioplastia Transcuténea (STENT)

= ARTERIOGRAFIA

CODIGO SIA/SUS:

02.10.01.006-1: Arteriografia cervico- toracico

02.10.01.007-0: Arteriografia de Membro

02.10.01.008-8: Arteriografia digital (por via venosa)

02.10.01.009-6: Arteriografia para investigacao de doengas arteriosclerética aorto- iliaca e distal
02.10.01.010-0: Arteriografia para investigacao de hemorragia cerebral
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02.10.01.011-8: Arteriografia de investigagao de isquemia cerebral
02.10.01.012-6: Arteriografia pélvica

02.10.01.013-4: Arteriografia seletiva de carétida

02.10.01.014-2: Arteriografia seletiva por cateter (por vaso)
02.10.01.015-0: Arteriografia seletiva vertebral

INDICACOES
- Estenose de vasos
- Dilatagdes aneurismaticas

CONTRA-INDICAGOES / INDICAGAO QUESTIONAVEL
- Gravidez
- Anticoagulagéo plena
- Insuficiéncia renal

PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico
- Raio-x
- Doppler do vaso (se houver)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Cirurgi&o cardiovascular
- Cirurgiéo vascular
Cardiologista
Neurocirurgido
Neurologista

PRIORIDADES
- Aneurisma

IV- PROTOCOLO PARA EXAMES DE MEDIA COMPLEXIDADE

= TESTE DE ESFORCO OU ERGOMETRICO
CODIGO SIA/SUS: 02.11.02.006-0

INDICACOES
- Angina do peito
- Dor torécica
- ECG com alteragao do seguimento ST
- Risco de doenca arterial coronariana
- Hipertenséo ventricular esquerda
- WPW (Wolf-Parkinson-White)
- Marca-passo ventricular
- 1AM
- Historico familiar de coronariopatia
- Arritmias
- Avalia¢do de capacidade funcional
- Avaliagéo cardiolégica em atletas
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PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico
- ECG prévio

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Cardiologista
- Cirurgido cardiovascular

= ELETROCARDIOGRAMA (ECG)
CODIGO SIA/SUS: 02.11.02.003-6

INDICACOES
- Avaliacdo inicial cardiolégica
- Rotina pré-operatério
- Sincope ou pré-sincope
- Angina péctoris
- Dor toracica
- Dispnéia
- Fadiga extrema ou inexplicada
- Hipertenséo arterial pulmonar
- Arritmias
- Hipertenséo arterial sistémica
- AVC recente
- Uso do medicamentos que possam alterar o ritmo cardiaco
- Sopros
- Doenca cardiovascular adquirida ou congénita

PRE-REQUISITOS
- Histdria clinica
- Exame fisico
- ECG prévio (se houver)

OBS: Solicitagdes anteriores com menos de 01 ano devem ser acompanhadas de relatério médico
para avaliacdo da equipe médica reguladora.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Cardiologista
- Cirurgiao cardiovascular
- Pneumologista
- Clinico geral/ PSF
- Pediatra
- Neurocirurgiao
- Neurologista

PRIORIDADES
- Maiores de 40 anos
- Portadores de cardiopatias ou doengas que lesem o coragéo
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= MONITORIZAGAO AMBULATORIAL DA PRESSAO ARTERIAL (MAPA)

CODIGO SIA/SUS: 02.11.02.005-2

INDICAGOES

Avaliacdo de sintomas causados pela Hipertensdo Arterial Sistémica (Palpitagdes, Cefaléia
occipital, dispnéia paroxistica ou néo, fadiga, prostragao, mal estar geral com ou sem palidez,

pré-sincope ou sincope)
- Avaliar Pressao Arterial limitrofe

- Avaliar abruptas variagbes da pressdo arterial sistémica (Uso de medicamentos, |dosos,

Diabéticos, Menopausadas e Gravidas)

- Avaliar paciente suspeito de Hipertensdo Arterial Sistémica do Jaleco Branco
- Avaliar paciente suspeito de Hipertens&o Arterial Sistémica Labil ou Episodica

- Avaliar Hipotensé&o Arterial e Sincope Hipotensiva
- Avaliar suspeita de disfungao autonémica

PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico detalhado
- ECG com laudo
- Teste Ergométrico (se houver)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Cardiologista
- Cirurgido Cardiovascular
- Clinico Geral
- Nefrologista
- Neurologista
- Neurocirurgiao

PRIORIADES
- Portadores de Doencgas Renais Crénicos — com HAS

= MONITORAMENTO PELO SISTEMA HOLTER 24 HORAS
CODIGO SIA/SUS: 02.11.02.004-4

INDICACOES
- Infarto agudo do miocérdio (p6s-IAM)
- Insuficiéncia cardiaca congestiva (ICC)
- Hipertenséao Arterial Sistémica (HAS)
- Miocardiopatias,
- Hipertensao Ventricular Esquerda (HVE)
- Arritmias
- Valvulopatias
- Insuficiéncia coronariana
- Sincope

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
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- ECG
- Teste ergométrico ou Ecocardiograma

PROFISSIONAL SOLICITANTE
- Cardiologista

PRIORIDADES
- Sincope
- Histdria com arritmia diagnosticada
- Pos-infarto

= ELETROENCEFALOGRAMA (EEG)

CODIGO SIA/SUS:

02.11.05.003-2: Eletroencefalograma em sono induzido com ou sem medicamentos
02.11.05.004-0: Eletroencefalograma em vigilia e sono espontdneo com ou sem fotoestimulo
02.11.05.005-9: Eletroencefalograma quantitativo com mapeamento

02.11.06.004-9: Eletroencefalograma para diagnostico de morte encefélica

INDICACAO
- Convulsao maior, menor e focal (Diagnostico, acompanhamento e planejamento terapéutico)
- Encefalopatia metabdlica
- Narcolepsia
- Cefaléia (para pesquisa de fator determinante cerebral)
- Intoxicagao por drogas
- Auséncia (todos os tipos)
- Determinar morte cerebral em comatosos

PRE-REQUISITOS

- Histéria Clinica detalhada

- Exame Fisico com énfase nos dados neuroldgicos principalmente focais
PROFISSIONAIS SOLICITANTES

- Neurologista

- Neurocirurgido

- Neuropediatra

- Pediatra

- Clinico geral/PSF

= ENDOSCOPIA DIGESTIVA ALTA /ESOFAGOGASTRODUODENOSCOPIA
CODIGO SIA/SUS: 02.09.01.003-7

INDICACOES
- Hemorragia digestiva alta
- Esofagite de refluxo
- Ulcera gastrica com pesquisa de Helicobacter Pylori
- Ulcera duodenal com pesquisa de Helicobacter Pylori
- Cancer gastrico
- Hérnia de Hiato
- Cirrose hepatica
- Varizes esofagianas
- Anemia a esclarecer
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- Metastases
- Disfagia
- QOdinofagia

PRE-REQUISITOS
- Disfagia
- Histéria Clinica
- Histéria de patologia pregressa e histéria familiar
- Exame Fisico com énfase no aparelho digestivo

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Gastroenterologista
- Proctologista
- Oncologista

= COLONOSCOPIA
CODIGO SIA/SUS: 02.09.01.002-9

INDICAGOES
- Hemorragia digestiva baixa
- Doencas inflamatorias intestinais
- Diarréia cronica
- Tumor maligno e benigno de célon
- Doenca diverticular do célon
- Pdlipos do colon
- Corpo estranho
- Angiodisplasia

PRE-REQUISITOS

- Histéria clinica detalha com antecedentes pessoais e familiares relacionados a patologia

- Exame fisico especifico do aparelho digestivo

- Ultrassonografia, retosigmoidoscopia ou exame radiol6gico anterior

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:
- Gastroenterologista
- Proctologista
- Oncologista

= RETOSSIGMOIDOSCOPIA
CODIGO SIA/SUS: 02.09.01.005-3

INDICACOES
- Tumores
- Sangramento retal
- Diarréia cronica
- Eliminagao de muco nas fezes
- Dor abdominal

PRE-REQUISITOS
- Histdria Clinica completa
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- Exame Fisico

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Gastroenterologista
- Proctologista
- Oncologista

= ULTRASSONOGRAFIA

USG DE MAMA BILATERAL
CODIGO SIA/SUS: 02.05.02.009-7

INDICAGOES
- Identificagéo e caracterizagdo anormalidades palpaveis
- Para guiar procedimentos invasivos (OBS: Aspiragdo de Cistos e Aspiragdo com agulha fina
para procedimentos pré-cirurgicos e biopsia)
- Para avaliar problemas associados com implantes mamarios
- Massas palpaveis em mulheres com idade abaixo de 35 anos
- Imagem suspeita em mamografia de pacientes com idade igual ou inferior a 35 anos
- Indicada para pacientes maiores de 40 anos

PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico
- USG prévio (se houver)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Mastologista
- Ginecologista
- Clinico Geral/ PSF
- Oncologista

USG ABDOMINAL TOTAL
CODIGO SAI/SUS: 02.05.02.004-6

INDICACOES
- Lesoes tumorais (Cisticas e Solidas)
- Aneurismas
- Colelitiase
- Nefrolitiase
- Estudo do retroperitbnio
- Orientar biopsia para punc¢éo de lesdes tumorais
- Alteragdes morfofuncionais (méa formacgéo de visceras)
- Dor abdominal
- Hepatoesplenomegalia
- Pancreatopatias
- Trauma

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica detalhada
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- Exames fisico especifico
- Raio X simples (conforme o0 caso)

OBS: Apresentar EPF, EAS e/ou Urocultura para os casos encaminhados pelo médico do PSF, clinicos
gerais e pediatras. Em caso de identificacdo de doengas graves pelo generalista ou medico do PSF,

este deve encaminha-lo ao especialista referente imediatamente.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Clinico geral
- Cirurgiao geral
- Cirurgiao pediatrico
- Cirurgiao vascular
- Oncologista
- Urologista
- Oncologista
- Gastroenterologista
- Pediatra
- Endocrinologista
- Geriatria
- Infectologista
- Ginecologista
- Nefrologista

PRIORIDADES

- Suspeita de cancer e situagbes que dependam do resultado do exame para intervengao imediata

ou suspeita de agudizacdo de doenga preexistente

USG DA PROSTATA POR VIA ABDOMINAL E TRANSRETAL
CODIGO SIA/SUS:

02.05.010-0: USG da Préstata via Abdominal

02.05.011-9: USG da Préstata via Transretal

INDICAGOES
- Céncer prostatico (suspeita)
- Hipertrofia prostatica benigna
- Prostatite
- Infertilidade
- Abscessos
- Prostatismo

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
- PSA
- Exame de toque retal
- USG prévia (se houver)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Clinico geral / PSF
- Urologista
- Cirurgido geral
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- Oncologista
- Geriatra

PRIORIDADES
— PSA alterado
— Pacientes acima de 40 anos

USG DO APARELHO URINARIO
CODIGO SAI/SUS: 02.05.02.005-4

INDICACOES
- Infeccdo urinaria de repetigdo
- Tumores
- Litiase
- Mas formagdes
- Rim policistico
- Insuficiéncia renal
- Hipertenséao Arterial Sistémica Renovascular (suspeita),
- Disfungéo miccional

PRE-REQUISITOS
- Histdria clinica
- Exame fisico
- EAS
- Fungéo renal
- Raio X simples (conforme o0 caso)
- USG de abdome prévia (se houver)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
— Urologista
— Cirurgiéo geral/ PSF
— Cirurgiao pediatrico
— Clinico geral
— Nefrologista
— Oncologista
— Pediatra

PRIORIDADE
- Suspeita de neoplasias
- Passado de litiase de vias urinarias
- Criancgas e recém nascidos com infec¢des urinarias, comprovadas por urocultura ou internagéo
prévia por sepse ou pielonefrite

USG DO ABDOMEM SUPERIOR
CODIGO SIA/SUS:02.05.02.003-8

INDICACOES
- Colelitiase
- Hepatopatias
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- Tumores

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
- Transaminases hepaticas
- Raio X simples (conforme o0 caso)
- USG prévio (se houver)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Geriatra
- Cirurgiao geral
- Clinico geral / PSF
- Gastroenterologista
- Cirurgido pediatrico
- Pediatra

PRIORIDADES
- Suspeita de cancer e sinais de obstrucdo das vias biliares
- Histdrico compativel com colica biliar
- Portadores de hepatite Be C
- Acompanhamento de doengas crbnicas de recém nascidos

ULTRASSONOGRAFIA DAS ARTICULACOES (osteomuscular)
CODIGO SIA/SUS:02.05.02.006-2

INDICACOES
- Artrite séptica
- Tendinite
- Cisto sinovial
- Lesé&o por esforco repetido (LER)
- Disfuncéo da articulagéo temporomandibular
- Derrame articular
- Bursite
- Espessamento de bainha tendinosa de qualquer natureza
- Lesé&o muscular e tendinosa

PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico
- Raio X simples (conforme o0 caso)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Ortopedista
- Reumatologista

PRIORIDADES
- Artrite séptica
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USG DO GLOBO OCULAR
CODIGO SIA/SUS: 02.05.02.009-8

INDICACOES
- Avaliagéo do olho com opacidade de meios Opticos
- Tumores intra-oculares
- Traumas oculares
- Patologias cordideanas
- Patologias vitreas e retinianas
- Doengas do nervo optico e da orbita

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Oftalmologista

PRIORIDADES
- Traumatismo
- Suspeita de cancer

USG TRANSFONTANELA
CODIGO SIA/SUS:02.05.02.017-8

INDICACOES
- Hidrocefalia
- Estenose dos vasos intracranianos de maior calibre
- Avaliar efeitos hemodinamicos e repercusséo de doenca obstrutiva das carétidas extracranianas
- Avaliar roubo da subclavia
- Monitorar vasoespasmo
- Rastrear comprometimento da circulagéo cerebral na anemia falciforme

PRE-REQUISITOS
- Histdria clinica
- Exame fisico
- Raio X simples (conforme o0 caso)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Neurologista
- Neurocirurgido
- Pediatra
- Neonatologista

PRIORIDADES
- Menores de 01 ano
- Portadores de valvulas de derivagéo ventriculo-peritoneal
- Pacientes falcémicos SS
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USG DO TORAX
CODIGO SIA/SUS: 02.05.02.013-5

INDICACOES
- Derrame pleural
- Pleuropatia
- Patologia do diafragma
- Patologia do mediastino

PRE-REQUISITOS
- Histdria clinica
- Exame fisico
- Raio X do térax PA / Perfil

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Cirurgido Toréacico
- Pneumologista
- Cirurgido geral
- Pediatra

USG DA BOLSA ESCROTAL
CODIGO SIA/SUS: 02.05.02.007-0

INDICACOES

- Aumento da bolsa escrotal
Tumores
Varicocele
Cistos de cordao
Infeccbes
Torgoes

PRE-REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
- Raio X simples (conforme o0 caso)
OBS: Médicos generalistas devem encaminhar para os especialistas

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Urologista
- Pediatra
- Cirurgiao geral
- Cirurgiao pediéatrico

PRIORIDADES
- Suspeita de cancer
- Criangas
- Adolescentes

USG DA TIREOIDE
CODIGO SIA/SUS: 02.05.02.012-7
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INDICA

COES
Hipotireoidismo

- Hipertireoidismo
- Cistos
- Tumores

PRE-REQUISITOS

Histdria clinica
Exame fisico
Exames de laboratério (TSH, T4, T3)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES

Endocrinologista

Oncologista

Cirurgido geral

Cirurgido de cabega e pescogo
Cirurgido toracico

Cirurgido pediatrico

PRIORIDADES

Naédulo de tiredide

USG PELVICA GINECOLOGICA E TRANSVAGINAL
cODIGO SIA/SUS:

02.05.02016-0; USG Pélvica

02.05.02018-6: USG Transvaginal

INDICA

COES

Dor pélvica aguda

Dor pélvica cronica

Anexite

Investigacéo de massa abdominal

Diagnéstico diferencial de tumores pélvicos
Sangramento genital pds-menopausa
Sangramento genital anormal no menacme
Seguimento periddico de climatério

Amenorréia primaria

Amenorréia secundaria ndo relacionada a gravidez
Tumores e cistos ovarianos pré e pds menopausa
Inicio de gravidez

Gestagao de 1° trimestre

PRE REQUISITOS

Histéria clinica

Exame fisico

Preventivo recente

EAS

RX simples, conforme o caso
USG prévio, se houver
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PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Ginecologista
- Cirurgido geral
- Cirurgido pediatrico
- Obstetra
- Clinico geral/ PSF
- Dermatologista

PRIORIDADES
- Gestantes e idosas com suspeitas de CA

USG OBSTETRICA
CODIGO SIA/SUS: 02.05.02.014-3

INDICAGOES
- Doenca hipertensiva da gravidez (DHEG)
- Seguimento de desenvolvimento fetal
- Medida de espessura do colo uterino
- Localizagao da placenta, nos casos de suspeita de placenta prévia
- Acretismo placentario (suspeita)
- Oligodramnio e polidrémnio
- Gestante obesa grau 3
- Erro provavel de data do parto
- Amniorrexe prematura confirmada
- Gravidez multipla
- Auséncia de BCF
- Sofrimento fetal
- Circular de cordao
- Crescimento Intra-uterino retardado (CIUR)

PRE REQUISITOS
- Historia clinica
- Exame fisico
- Teste de gravidez
- Cartéo de pré-natal

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Ginecologista
- Obstetra
- Enfermeiro na gestacdo de baixo risco para avaliagdo do médico
- Médico do PSF
- Clinico geral que atua no pré-natal

PRIORIDADES
- Gestagéo de alto risco

USG BI-DIMENSIONAL COM OU SEM DOPPLER (Ecocardiograma Transtoracico)
CODIGO SAI/SUS: 02.05.02.003-2
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INDICACOES
- Leséo valvular
- Disfuncéo ventricular esquerda de qualquer etiologia
- Cardiopatias congénitas

PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico
- Raio X simples (conforme o0 caso)
- ECG
- Teste Ergométrico (se houver)

OBS: em caso de exames com menos de 01 ano deve ser acompanhado relatério médico para

avaliagdo do médico regulador

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Cardiologista
- Cirurgiao Cardiovascular

OBS: O Ecocardiograma fetal somente podera ser solicitado pelo médico obstetra no ambulatério de

alto risco.

PRIORIDADES
- ECGalterado
- Uso de medicacgdes cardiotonicas
- Pacientes pos-infarto
- Pos-cirurgia cardiaca
- Menores de 05 anos e maiores de 65 anos

USG DOPPLER FLUXO OBSTETRICO E OBSTETRICA COM DOPPLER
CODIGO SIA/SUS:

02.05.01.005-9: USG Doppler Fluxo Obstétrico

02.05.02.015-1: USG Obstétrica com Doppler

INDICACOES
- Retardo de crescimento intra uterino
- Gestante diabética e/ou hipertensa

PRE-REQUISITOS
- Histdria clinica
- Exame fisico
- USG obstétrica

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Obstetra do programa de pré-natal de alto risco

= MAMOGRAFIA
CODIGO SIA/SUS: 02.04.03.003-0

INDICAGOES
- Mulheres com idade igual ou superior a 40 anos anualmente
- Mulheres com idade igual ou superior a 35 anos, com fator de risco
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- Nodulos

- Alteragdes da pele das mamas

- Fluxo papilar

- Linfonodo axilar suspeito

- Mulheres em tratamento de reposi¢do hormonal
- Achado anormal em mamografia anterior

PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico
- USG ou mamografia prévia (se houver)

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Clinico geral / PSF
- Mastologista
- Oncologista
- Ginecologista

PRIORIDADE
- Nodulos no exame fisico
- Pedidos de mastologistas

= ESTUDO URODINAMICO

CODIGO SIA/SUS:

02.11.09.003-4: Cistometria com cistémetro
02.11.09.004-2: Cistometria simples
02.11.09.006- 9: Perfil de pressao uretral
02.11.09.007-7: Urofluxometria

02.11.09.001-8: Avaliagéo urodindmica completa

INDICACOES
- Bexiga neurogénica
- Prostatismo
- Incontinéncia urinaria

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Urologista
- Nefrologista
- Ginecologista
- Cirurgiao pediatrico
- Neurologista

PRIORIDADES
- Paciente prostatico com insuficiéncia renal,

- Pacientes com sequelas de AVC e TRM com insuficiéncia renal (creatinina > ou = 1,5mg/dl).

= UROGRAFIA EXCRETORA
CODIGO SIA/SUS: 02.04.05.018-9

INDICAGOES
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- Lesbes uretrais e renais duvidosas

- Avaliar alteragbes na face postero-lateral da bexiga
- Avaliar obstrucoes altas ou baixas

- Hidronefrose

- Calculose (diagnéstico e planejamento terapéutico)
- Avaliar Anomalias Congénitas do trato urinario

- Tumores Intraluminares: piélicos ou uretrais

— Avaliar hematdria macro e microscopica

CONTRA-INDICACOES
- Hipotensao
- Desequilibrio do calcio ou tetania
- Descompensagéo cardiaca
- Diabetes Mellitus descompensada
- Mieloma maltiplo
- Desidratacdo
- Insuficiéncia renal descompensada
- Pielonefrite aguda
- Alergia ao contraste iodado

PRE-REQUISITOS
- Histéria clinica
- Exame fisico
- RXsimples abdome com laudo
- USrins/vias urinarias

PROFISSIONAIS SOLICITANTES
- Clinico geral / PSF

Urologista

Nefrologista

Cirurgido geral

Cirurgido pediatrico

PRIORIDADE
- Clinico geral / PSF
- Seguimento pos litotripsia extra-corporea
- Calculose renal
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APENDICES

e APENDICE |- FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO
FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO EM CARDIOLOGIA
FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO EM DERMATOLOGIA
FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO PARA PACIENTES COM APAC
FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO PARA PACIENTES PROVENIENTES DO INTERIOR
FLUXOGRAMA DE ATENDIMENTO PARA PROCEDIMENTOS NAO REGULADOS

o APENDICE II- GUIAS DE AUTORIZAGAO
TERMO DE REFERENCIA
SOLICITACAO DE EXAMES
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