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GOVERNO DO DISTRITO FEDERAL
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO DISTRITO FEDERAL

Coordenagdo de Atengdo Secundaria e Integragao de Servigos

Diretoria de Atengdo Secundaria e Integracdo de Servigos

Nota Técnica SEI-GDF n.2 17/2018 - SES/SAIS/COASIS/DASIS Brasilia-DF, 16 de outubro de 2018
Assunto: Critérios de i de i para a izacdo de consulta de Pneumologia
Pedidtrica

DO OBJETIVO

1. Este documento tem como objetivo apresentar os principais elementos que serdo observados para o
encaminhamento dos usudrios da atencio priméria para o atendimento da atengdo secunddria para a
especialidade de Pneumologia Pediétrica na Secretaria de Estado de Satde do Distrito Federal.

2. Os motivos mais comuns que justi o i ao ialista que sera objeto desta Nota
Técnica sdo: pneumonia recorrente; tosse crénica; crianga ou lactente com sibilancia; dispnéia cronica;
alteragdes em exame de imagem Atelectasia; doenca respiratoria originada no periodo perinatal; outras
afecgdes ou malformagdes originadas no periodo neonatal; térax carinado.

3. A fim de atender ao objetivo dos critérios de encaminhamento, a idade limite de atendimento da
Pediatria na atengdo ambulatorial secundaria serd de: 14 anos, 11 meses e 29 dias

DOS MOTIVOS DE ENCAMINHAMENTO

4. Pneumonia recorrente

Condigdes clinicas que indicam a necessidade de encaminhamento:

« Crianga ou adolescente com 3 ou mais episédios de pneumonia no intervalo de 1 ano e radiografias
normais nos intervalos.

Contetdo itivo minimo que o i deve ter:

« sinais e sintomas (descrever o tempo de evolugdo e a frequéncia dos sintomas);
* laudo da radiografia de térax;

* resultado do ltimo hemograma e do PPD;

* resultado de outros exames realizados, com as datas;

«  se menor de 2 anos, resultado do teste do pezinho;

* se fez uso de medicamentos ou esta em uso (cita-los com a posologia).

5. Tosse crénica (> 8 semanas)

Condigdes clinicas que indicam a necessidade de encaminhamento:

* Se tosse cronica, quadros recorrentes de infecgdo de vias aéreas inferiores, com prejuizo pondero-
estatural, intolerdncia aos grandes e médios esforgos, com ou sem internagdes.

Contetdo itivo minimo que o i deve ter:
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* sinais e sintomas (descrever o tempo de evolug3o e a frequéncia dos sintomas);
* se houver prejuizo pdndero-estatural, descrever o percentil (escore Z);
« laudo da radiografia de torax;
* se houver - resultado de outros exames realizados, com as datas;
* se menor de 2 anos, resultado do teste do pezinho;

« se fez uso de medicamentos ou esta em uso (cita-los com a posologia).

6. Crianca ou lactente com sibilancia

Condigdes clinicas qu am a necessidade de encaminhamento:

ASMA MODERADA:

«  Presenca de sintomas de tosse, chiado no peito, cansaco, > duas vezes na semana, com limitagio a
atividade fisica diariamente, porém n&o continua ao longo do dia, e despertares noturnos semanais.
Em tratamento no STEP 3 da Diretriz de Asma (Corticide inalatério média dose associada ao LABA,
ou ao Antileucotrieno, OU Corticéide inalatério alta dose) por > 3 meses.

Contetdo deve ter:

minimo que o
* sinais e sintomas (descrever o tempo de evolugdo e a frequéncia dos sintomas);
« histdrico familiar (pais ou irmdos asmaticos);

* se houver - resultado do Ultimo hemograma e IgE sérica total;

* se menor de 2 anos, resultado do teste do pezinho;

* se fez uso de medicamentos ou esta em uso (cita-los com a posologia).

BEBE CHIADOI

« Lactente com 3 ou mais episédios de chiado no peito, ou sibilancia, ao longo de 2 meses, ou chiado
no peito que dura pelo menos 1 mes.

mo que o deve ter:

Contetido

« sinais e sintomas (descrever o tempo de evolugdo e a frequéncia dos sintomas);

histérico familiar (pais ou irm&os asméticos);
« laudo da radiografia de torax;
« se menor de 2 anos, resultado do teste do pezinho;

* se fez uso de medicamentos ou esta em uso (cité-los com a posologia).

7. Dispnéia crénica
Condicdes clinicas que indicam a necessidade de encaminhamento:
« Dispnéia que afeta atividades didrias e com baqueteamento digital.

Contetdo i minimo que o deve ter:

« sinais e sintomas (descrever o tempo de evolugio e a frequéncia dos sintomas);
« historico familiar (pais ou irmaos asmaticos);

« se houver, resultado do tltimo hemograma;
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* se houver, resultado da espirometria (em maiores de 4 anos);
* se menor de 2 anos, resultado do teste do pezinho;

« se fez uso de medicamentos ou esta em uso (cita-los com a posologia).

8. Alteragdes em exame de imagem Atelectasia

Condigdes clinicas que indicam a necessidade de encaminhamento:

«  Com repercussdes e/ ou sintomatologia respiratéria.

Contetido

0 que o deve ter:

* sinais e sintomas (descrever o tempo de evolugdo e a frequéncia dos sintomas);
* historico familiar (pais ou irmdos asmaticos);

« laudo da radiografia de torax;

* se menor de 2 anos, resultado do teste do pezinho;

* se fez uso de medicamentos ou esta em uso (citd-los com a posologia).

9. Doenga respiratéria originada no periodo perinatal, incluindo malformagdes

Condigdes clinicas que indicam a necessidade de encaminhamento:

* Historia de prematuridade e uso de 02 por mais de 28 dias de vida;
«  Sintomas respiratérios leves, sem oxigenoterapia; OU

« Sintomas respiratérios moderados ou graves com necessidade de oxigenoterapia noturna e durante
avigilia;

deve ter:

Conteddo itivo minimo que o
« sinais e sintomas (descrever o tempo de evolugéo e a frequéncia dos sintomas);
« resultado do teste do pezinho;
* laudo da alta hospitalar;
« se em uso de oxigénio, citar o periodo (hd quanto tempo);
* se uso de corticoide inalatério, hd quanto tempo e dose;

* se fez uso de medicamentos ou esta em uso (cita-los com a posologia).

10. Rouquidao ou estridor

Condigdes clinicas que indicam a necessidade de encaminhamento:
* Seestridor e respiragdo ruidosa, sem sinais de desconforto respiratério.

Contetido mil

0 que 0 deve ter:

« sinais e sintomas (descrever o tempo de evolugéo e a frequéncia dos sintomas);

* se houver- radiografia de torax;

* se fez uso de medicamentos ou esta em uso (cita-los com a posologia).
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11. Térax carinado ou térax escavado

Condigdes clinicas que indicam a necessidade de encaminhamento:
* Taquicardia, palpitagdes, cansago facil, sintomas psicoldgicos (timidez).

Contetido itivo minimo que o i deve ter:

* sinais e sintomas (descrever o tempo de evolugdo e a frequéncia dos sintomas);
+ sefez uso de medicamentos ou est4 em uso (cita-los com a posologia).

« laudo da radiografia de torax.

DA CONCLUSAO

12. Por ndo esgotar todas as ocorréncias relacionadas a Pneumologia Pedidtrica os casos ndo indicados
nesta Nota Técnica podem ter seus critérios definidos pela Referéncia Técnica Distrital — RTD da Pediatria e
da Medicina de Familia e Comunidade na SES/DF.

Elaboradores: Claudio José Ferreira Lima Junior — SAIS/SES — Pediatra/Assessor;; Ivana Ribeiro Novaes —
DASIS/COASIS/SAIS/SES — RTD Pediatria; Fernanda Vieira de Souza Canuto — GASF/DESF/COAPS/SAIS/SES —
Equipe Técnica: Pediatra; Carmen Livia Faria da Silva Martins - SAIS/SES - Equipe Técnica: Pediatra; Aclair
Alves Ferreira Dallagranna - GASF/DESF/COAPS/SAIS/SES - Equipe Técnica: Médica de Familia e
Comunidade; Jorge Samuel Dias Lima — DESF/COAPS/SAIS/SES — RTD Medicina de Familia e Comunidade.

Bruno de Almeida Pessanha Guedes
DASIS/COASIS/SAIS/SES

Diretor

De acordo.

Fébio Vinicius Pires Micas da Silva
COASIS/SAIS/SES

Coordenador

Alexandra Gouveia de Oliveira Miranda Moura
COAPS/SAIS/SES

Coordenadora

De acordo. Encaminhe-se ao Gabinete da SAA/SES/DF para autorizagdo da implementacdo da proposta
acima.

Martha Gongalves Vieira
SAIS/SES
Subsecretdria
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Autorizo. Divulgue-se.
Marcus Vinicius Quito

Secretdrio Adjunto de Assisténcia a Saude

i assinado i por VIEIRA DE SOUZA CANUTO -

Se“ 2 Matr.0190549-X, Médico(a) Pediatra, em 16/10/2018, as 17:24, conforme art. 62 do Decreto n*

spingiura 36.756, de 16 de setembro de 2015, publicado no Diario Oficial do Distrito Federal ne 180,
quinta-feira, 17 de setembro de 2015.

Documento assinado eletronicamente por CLAUDIO JOSE FERREIRA LIMA JUNIOR -
! @ Matr.0192786-8, Assessor(a), em 16/10/2018, as 17:26, conforme art. 62 do Decreto n* 36.756,
assinsura de 16 de setembro de 2015, publicado no Diario Oficial do Distrito Federal n® 180, quinta-feira,
17 de setembro de 2015.

i Documento assinado eletronicamente por CARMEN LIVIA FARIA DA SILVA MARTINS -

|! Matr.0172073-3, Médico(a) Pediatra, em 16/10/2018, as 17:44, conforme art. 62 do Decreto n*

spsinatura 36.756, de 16 de setembro de 2015, publicado no Didrio Oficial do Distrito Federal 2 180,
quinta-feira, 17 de setembro de 2015.

Documento assinado eletronicamente por IVANA RIBEIRO NOVAES - Matr.0129871-2,
Referéncia Técnica Distrital (RTD) Pediatria, em 17/10/2018, as 13:17, conforme art. 62 do
Decreto n” 36.756, de 16 de setembro de 2015, publicado no Diario Oficial do Distrito Federal n®
180, quinta-feira, 17 de setembro de 2015.

Documento assinado eletronicamente por ACLAIR ALVES FERREIRA DALLAGRANNA -

Y Matr.1440474-5, Médico(a) da Familia e Comunidade, em 17/10/2018, s 19:50, conforme art.

aisinsura 69 do Decreto n® 36.756, de 16 de setembro de 2015, publicado no Diario Oficial do Distrito
Federal n® 180, quinta-feira, 17 de setembro de 2015.

Documento assinado eletronicamente por BRUNO DE ALMEIDA PESSANHA GUEDES -
Matr.1433116-0, Diretor(a) de Atengao Secundaria e Integrago de Servigos, em 23/10/2018,
35 18:52, conforme art. 62 do Decreto n® 36.756, de 16 de setembro de 2015, publicado no
Disrio Oficial do Distrito Federal n® 180, quinta-feira, 17 de setembro de 2015.

Documento assinado eletronicamente por FABIO VINICIUS PIRES MICAS DA SILVA -
8, C de Atengio éria e Integragdo de Servicos, em

assinatura 23/10/2018, a5 19:36, conforme art. 62 do Decreto n” 36.756, de 16 de setembro de 2015,

cletonica
- publicado no Didrio Oficial do Distrito Federal n® 180, quinta-feira, 17 de setembro de 2015.

r inado i por GOUVEIA DE OLIVEIRA MIRANDA
I! MOURA - MatrDleSS -0, Coordenador(a) de Atengdo Primaria a Saude, em 23/10/2018, as
assinaturs 19:47, conforme art. 62 do Decreto n° 36.756, de 16 de setembro de 2015, publicado no Didrio

oot
o Oficial do Distrito Federal ne 180, quinta-feira, 17 de setembro de 2015.

I Documento assinado eletronicamente por MARCUS VINICIUS QUITO - Matr.0142678-8,
e|! Secretdrio(a) Adjunto(a) de Assisténcia a Saiide, em 24/10/2018, as 10:36, conforme art. 62 do
spingiurs Decreto n° 36.756, de 16 de setembro de 2015, publicado no Didrio Oficial do Distrito Federal n2

180, quinta-feira, 17 de setembro de 2015.

Aautenticidade do documento pode ser conferida no site
hitp://sei -_externo.php?

acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0
verificador= 13910275 cdigo CRC= 4594438B.
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