ESTADO DE SANTA CATARINA

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

SUPERINTENDENCIA DE SERVIGOS ESPECIALIZADOS E REGULAGAO
GERENCIA DE REGULAGAO AMBULATORIAL

PROTOCOLO DE ACESSO E CLASSIFICAGAO DE RISCO
CONSULTA EM CARDIOLOGIA ADULTO - CIRURGIA CARDIACA

CRITERIOS DE ENCAMINHAMENTO:

e Doenca arterial coronariana com indicacdo de revascularizacdo do miocardio,
exceto os pacientes com Sindrome Coronariana Aguda cujo atendimento deve ser
hospitalar, em carater de urgéncia ou emergéncia (ndo ambulatorial).

e Doencas valvares com indicacdo de tratamento cirurgico (TROCA OU PLASTIA
VALVAR).

e Aneurismas de aorta ascendente com indicacdo de tratamento cirdrgico, sem
sinais de disseccio da aorta (ver informacdes sobe UPA/EMERGENCIA
HOSPITALAR).

e Disturbios de ritmo cardiaco com necessidade de implante de marcapasso.

e Obs.: Todo paciente encaminhado para o especialista continua sob a
responsabilidade do médico que o encaminhou, e a ele deve retornar
(Atencao Basica)

ENCAMINHAR IMEDIATAMENTE A UMA UPA OU EMERGENCIA HOSPITALAR:

e Quadro clinico compativel com Sindrome Coronariana Aguda: angina instavel,
infarto agudo do miocardio.

o Alteragdes do ritmo com sinais de instabilidade hemodinamica.

e Insuficiéncia Cardiaca descompensada: congestdao pulmonar, edema agudo de
pulmao.

e Insuficiéncia respiratdria ou sinais de baixo débito cardiaco.

DOENCA ARTERIAL CORONARIANA

CRITERIOS DE ENCAMINHAMENTO:

e Encaminhar pacientes com Doenca Arterial Coronariana que tenham indica¢do para
cirurgia de revascularizacdo do miocdrdio, conforme avaliacdo do cardiologista

clinico.
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e Obs.: Pacientes com sinais de alarme que sugiram uma descompensagao aguda do
paciente (angina instavel, infarto agudo do miocdardio, sinais de baixo débito

cardiaco) deverdo ser encaminhados a emergéncia médica.

CONTEUDO DESCRITIVO MiNIMO:

v' E importante considerar na abordagem inicial do paciente a idade e a presenca ou
ndo de complicagdes ou doencas associadas, medidas da pressao arterial, dados de
ausculta cardiaca e respiratoria, visceromegalias, edema, classe funcional,
medicagdes em uso e aderéncia ao tratamento.

v Descrever o laudo de exames ja realizados (com data do exame): Ecocardiograma,

Cateterismo Cardiaco, ECG, RX de torax, laboratorio.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v' Médicos cardiologistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:

. Doenga multiarterial com indicacdo de revascularizagao do
miocardio (Angina Estavel Classe lll ou IV, ou evidéncia de
achados de risco intermedidrio a alto de isquemia em testes ndo
invasivos).

AMARELO

VERDE

DOENCAS VALVARES

CRITERIOS DE ENCAMINHAMENTO:

e Encaminhar pacientes com doencas valvares: Estenose e/ou Insuficiéncia Mitral,
Estenose e/ou Insuficiéncia Adrtica, Endocardite, Miocardiopatia dilatada; que

tenham indicacdo de cirurgia valvar conforme avaliacdo do cardiologista clinico.
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Obs.: Pacientes com sinais de alarme que sugiram uma descompensacao aguda do
paciente (insuficiéncia cardiaca descompensada: congestao pulmonar, edema agudo
de pulmdo ou sinais de baixo débito cardiaco) deverdo ser encaminhados a

emergéncia médica

CONTEUDO DESCRITIVO MiNIMO:

v" E importante considerar na abordagem inicial do paciente a idade e a presenca ou
ndo de complicacdes ou doencas associadas, medidas da pressao arterial, dados de
ausculta cardiaca e respiratdria, visceromegalias, edema, classe funcional,
medicacdes em uso e aderéncia ao tratamento.

v Descrever o laudo de exames ja realizados (com data do exame): Ecocardiograma,

Cateterismo Cardiaco, ECG, RX de térax, laboratodrio.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v Médicos cardiologistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:

. Estenose Adrtica importante, Estenose Mitral importante,
Insuficiéncia Adrtica importante, Insuficiéncia Mitral importante.

AMARELO

VERDE

ANEURISMA DE AORTA ASCENDENTE

CRITERIOS DE ENCAMINHAMENTO:

e Encaminhar pacientes com aneurisma de aorta ascendente que tenham indicacao

de cirurgia conforme avaliagdo do cardiologista clinico.

Obs.: Pacientes com sinais de alarme que sugiram uma descompensagdo aguda do

paciente (insuficiéncia cardiaca descompensada: congestdo pulmonar, edema
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agudo de pulmado ou sinais de baixo débito cardiaco) deverao ser encaminhados a

emergéncia médica.

CONTEUDO DESCRITIVO MiNIMO:

v' E importante considerar na abordagem inicial do paciente a idade e a presenca ou
ndo de complicagdes ou doencas associadas, medidas da pressao arterial, dados de
ausculta cardiaca e respiratdria, visceromegalias, edema, classe funcional,
medicacdes em uso e aderéncia ao tratamento.

v’ Descrever o laudo de exames ja realizados (com data do exame): Angiotomografia

de Aorta, Ecocardiograma, Cateterismo Cardiaco, ECG, RX de térax, laboratério.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v Médicos cardiologistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:

AMARELO « Aneurisma de aorta ascendente.

VERDE

DISTURBIOS DE RITMO CARDIACO

CRITERIOS DE ENCAMINHAMENTO:

e Encaminhar pacientes com disturbios de ritmo cardiaco: Bloqueio Atrioventricular,
Fibrilacdo Atrial com bradicardia, Doenca do N6 Sinusal; que tenham indicacdo para
implante de marcapasso conforme avaliacao do cardiologista clinico.

Obs.: Pacientes com sinais de alarme que sugiram uma descompensacdo aguda do
paciente (insuficiéncia cardiaca descompensada: congestdo pulmonar, edema
agudo de pulmdo ou sinais de baixo débito cardiaco) deverdo ser encaminhados a

emergéncia médica.
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CONTEUDO DESCRITIVO MiNIMO:

v' E importante considerar na abordagem inicial do paciente a idade e a presenca ou
ndo de complicacdes ou doencas associadas que possam sugerir etiologia, medidas
da pressdo arterial, dados de ausculta cardiaca e respiratéria, edema, classe
funcional, medica¢cGes em uso e aderéncia ao tratamento.

v’ Descrever o laudo de exames ja realizados (com data do exame): Ecocardiograma,

Cateterismo Cardiaco, ECG, Holter 24h, RX de toérax, laboratorio.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v Médicos cardiologistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:

Bloqueio Atrioventricular de 3° grau (BAVT) e Bloqueio
Atrioventricular de 2° grau tipo Il.

AMARELO

Bloqueio Atrioventricular de 2° grau tipo | com sincope,
Fibrilagdo atrial com bradicardia, doenc¢a do né sinusal.

VERDE
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