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PROTOCOLO DE ACESSO - ESTUDO URODINÂMICO  

  

INDICAÇÕES:  

• Incontinência urinária 

• Bexiga neurogênica 

• Prostatismo 

• Suspeita de obstrução infra-vesical 

• Pré-operatório para ampliação vesical 

• Urgência urinária com ou sem incontinência 

• Sintomas urinarios severos em homens com próstata < 40 g 

• Incontinência urinária ou sintomas obstrutivos pós cirurgia de incontinência 
ou perineoplastia 

• Sintomas urinários em pacientes neurológicos (AVC, Demencias, Parkinson) 

• Incontinência urinária pós prostatectomias 

 

  

CONTEÚDO DESCRITIVO MÍNIMO:  

- Considerar na abordagem inicial do paciente, a idade, história clínica e a 
presença ou não de complicações ou doenças associadas, medicações em uso. 
 
- Descrição do laudo de exames já realizados: PU e Urocultura com TSA (com 
data do exame). 

 

  

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:  

✓ Médicos da Atenção Básica e especialistas.  

  

CLASSIFICAÇÃO DE RISCO:  

VERMELHO Sintomas obstrutivos  

AMARELO Estenose, incontinência urinária  

VERDE Demais casos  

AZUL   

 
 

 

PROTOCOLO DE ACESSO TRIAGEM-PUNÇÃO BIÓPSIA PRÓSTATA  

  

 INDICAÇÕES: 

 - Presença de nódulos prostáticos detectados no toque retal. 

- Ultrassom TRANSRETAL com nódulos hipoecóicos suspeitos (USG abdominal 

não é indicativo). 
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- Relação PSA Livre / Total < 0,12 % (quando PSA total > 4mg/dl). 

OBS: PSA sempre repetidos e confirmados (considerar tamanho da próstata e 

idade do paciente). 

  

 CONTEÚDO DESCRITIVO MÍNIMO: 

 - Considerar na abordagem inicial do paciente, a idade, história clínica, toque 
retal e a presença ou não de complicações ou doenças associadas, medicações 
em uso. 
- Descrição do laudo de exames já realizados: PSA, PSA livre repetidos e 
confirmados (com data do exame). 

  

 PROFISSIONAIS SOLICITANTES: 

✓  ✓ Médicos da Atenção Básica e especialistas. 

  

 CLASSIFICAÇÃO DE RISCO: 

VERMELHO 
Suspeita de câncer de próstata avançado com retenção 
urinária, hematúria ou lesão óssea suspeita de metástase, 
PSA > 100  

 

AMARELO 
Suspeita de câncer de próstata por alteração detectada ao 
toque retal, exame de imagem ou aumento de PSA. 

 

VERDE Demais casos  

AZUL   

 
 

 

PROTOCOLO DE ACESSO- UROGRAFIA EXCRETORA ADULTO  

  

INDICAÇÕES:  

• Lesões uretrais e/ou renais duvidosas 

• Obstruções urinárias 

• Litíase 

• Avaliar anomalias congênitas do trato urinário 

• Infecções urinárias de repetição 

• Hematúria 

• Suspeita de estenose da JUP 

 

  

CONTEÚDO DESCRITIVO MÍNIMO:  

- Considerar na abordagem inicial do paciente, a idade, história clinica, exame 
físico e a presença ou não de complicações ou doenças associadas, medicações 
em uso. 
- Descrição do laudo de exames já realizados: PU, Urocultura, USG (com data do 
exame). 

 

  

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:  
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✓ Médicos da Atenção Básica e especialistas.  

  

CLASSIFICAÇÃO DE RISCO:  

VERMELHO Obstruções urinárias  

AMARELO Suspeita de estenose da JUP  

VERDE Demais casos  

AZUL   

 
 

 

PROTOCOLO DE ACESSO – URETROCISTOGRAFIA RETRÓGRADA E MICCIONAL  

  

INDICAÇÕES:  

• Estenose de uretra 

• Lesões obstrutivas de bexiga ou uretra 

• Nefropatia de refluxo 

• Infecções do trato urinário de repetição 

• Lesão medular (seguimento) 

• Pré-operatorio de transplante renal 

• Lesões traumáticas do trato urinário inferior 

 

  

CONTEÚDO DESCRITIVO MÍNIMO:  

- Considerar na abordagem inicial do paciente, a idade, história clinica, exame 
físico e a presença ou não de complicações ou doenças associadas, medicações 
em uso. 
- Descrição do laudo de exames já realizados: USG (com data do exame). 

 

  

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:  

✓ Médicos da Atenção Básica e especialistas.  

  

CLASSIFICAÇÃO DE RISCO:  

VERMELHO Lesões obstrutivas na bexiga ou uretra, estenose de uretra  

AMARELO Fistulas urinárias  

VERDE Demais casos  

AZUL   

 
 

 

PROTOCOLO DE ACESSO – CISTOSCOPIA  

  

INDICAÇÕES:  

• Diagnósticos e acompanhamentos dos tumores da bexiga ou da uretra; 

• Diagnósticos de infecções recorrentes da bexiga; 

• Resolução de problemas criados por cálculos na bexiga; 

• Realização de biópsia endoscópica da bexiga ou da uretra; 

• Investigação de hematúria; 
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• Sintomas do trato urinário inferior (disúria); 

• Síndromes dolorosas crônicas vesicais/pélvicas (cistite intersticial, 
endometriose); 

• Divertículos da uretra ou da bexiga, fístula ou corpo estranho dentro da 
bexiga 

  

CONTEÚDO DESCRITIVO MÍNIMO:  

- Considerar na abordagem inicial do paciente, a idade, história clínica e a 
presença ou não de complicações ou doenças associadas, medicações em uso. 
- Descrição do laudo de exames já realizados. 

 

 
 

 

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:  

✓ Médicos da Atenção Básica e especialistas.  

  

CLASSIFICAÇÃO DE RISCO:  

VERMELHO Suspeita de câncer, lesões obstrutivas, suspeita de fístula  

AMARELO Estenose de uretra, hematúria a esclarecer  

VERDE Litíase  

AZUL 
ITU de repetição, disúria, síndromes dolorosas crônicas 
vesicais/pélvicas 
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REFERÊNCIAS: 
 
   
- Cistoscopia: o que é, como é realizada, indicações do exame  – disponível em 

https://www.saudebemestar.pt/pt/clinica/urologia/cistoscopia/ 

- POP 7.1_Cistoscopia - Assistência aos procedimentos relacionados à cistoscopia – disponível 

em https://www.gov.br › pop-7-1_cistoscopia.pdf 

- Protocolo de Regulação do Estado de Mato Grosso, Cuiabá 2011. Disponível em:< 
www.saude.mt.gov.br/regulacao/arquivo/3209/protocolo-de-regulacao> 
 
- Protocolo de Regulação Médica, Secretaria Municipal de Saúde, Guarulhos, 
2015.Disponívelem:<http://regulacao.guarulhos.sp.gov.br/protocolo_de_regulacao_medica-
versao_5.pdf>. 
 
- Protocolo de Regulação para Encaminhamento às Consultas e Exames  Especializadas de Média 
e Alta Complexidade. Secretaria Municipal de Saúde de Vitória, ES 2012 . Disponível 
em:<http://sistemas6.vitoria.es.gov.br/diario/arquivos/20121001_protocolos_clinicos.pdf>.  
 
- Sociedade Brasileira de Urologia – Portal da Urologia – disponível em 

http://www.portaldaurologia.org.br/ 
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