Estado do Rio Grande do Sul
Prefeitura de Passo Fundo

Secretaria de Saude - SMS

ORDEM DE SERVICO 06/2024, DE 10 DE OUTUBRO DE 2024.

ESTABELECE REGULAMENTACAO ACERCA DO
PROTOCOLO PARA SOLICITACAO DOS EXAMES DE
ENDOSCOPIA, COLONOSCOPIA E SIMILARES NA
REDE PUBLICA DE SAUDE DO MUNICIPIO DE
PASSO FUNDO.

A Secretaria Municipal de Saude, no uso de suas atribuicGes legais e regimentais, especialmente as
contidas no art. 116 da Lei Organica do Municipio de Passo Fundo/RS e,

Considerando a necessidade de estabelecer critérios para a solicitacdo de exames de diagndstico
por imagem para identificagdo de patologias ou anomalias do sistema digestivo dos pacientes atendidos nas
Unidades de Saude da Rede Publica Municipal;

Considerando que o fornecimento dos exames complementares laboratoriais e de imagem para
prevencdo, promocdo, acompanhamento e diagnéstico de condicBes de saude para o Sistema Unico de
Saude sdo regulamentados pela Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS (SIGTAP);

Considerando que o municipio de Passo Fundo possui modelo de credenciamento na Gestdo Plena
da Atencgdo Primaria a Saude;

Considerando que a inclusdo e incorporacdao de terapéuticas, exame e inova¢des em saude é
regulamentada pela Comissdo Nacional de Incorporacdo de Tecnologias no Sistema Unico de Saude —
Conitec foi criada pela Lei n? 12.401, de 28 de abril de 2011, que dispde sobre a assisténcia terapéutica e a
incorporacdo de tecnologia em satide no ambito do Sistema Unico de Saude;

Considerando que a prestacdo e contratacdo de servicos complementares para Saude segue os
principios da Lei de licitacGes e contratos para as Administragdes Publicas diretas, autarquicas e fundacionais
da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios n2 14.133 de 1° de abril de 2021;

Considerando a necessidade de utilizagdo eficiente e racional dos recursos destinados a saude e a
priorizacao de quadros clinicos no momento da solicitagdo de exames pelos profissionais médicos;

DETERMINA:

Art. 12 A presente normativa estabelece protocolo de orientacdo para solicitacdo dos exames de
endoscopia, colonoscopia, polipectomia com endoscopia digestiva alta e polipectomia com colonoscopia na
rede municipal de saude de Passo Fundo.
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Art. 22 Poderdo solicitar os exames referidos no art. 12 os médicos da Atengdo Primaria e de outras

especialidades.

Art. 32 As seguintes situacGes devem ser encaminhadas de imediato pelo profissional de saude para

unidades de emergéncia:

a) hemorragia digestiva ativa;

b) obstrucdo gastrointestinal.

Art. 42 Serdo indicados e autorizados, preferencialmente, os exames de endoscopia nos seguintes

casos clinicos:

b)

c)

d)

a)

b)
1[R

a)

VL.

Dispepsia:

Dispepsia sem melhora com tratamento clinico otimizado - inibidor de bomba de prétons
por 8 semanas e erradica¢do de H. pylori;

Dispepsia recente de causa nao presumivel em paciente com 60 anos ou mais;

Dispepsia com sinais de alarme: V: vomitos, S: sangramento ou anemia ou A: massa
abdominal ou perda de peso nao intencional D: disfagia;

Dispepsia em pacientes com indicacdo de iniciar terapia antiplaquetdria ou
anticoagulagao ou pacientes em uso de ACO e sintomas dispépticos.

Doenga do Refluxo Gastroesofagico (Drge):

DRGE ndo controlado com tratamento otimizado (medidas comportamentais, inibidor da
bomba de prétons em dose plena) por 2 meses;

Acompanhamento de Es6fago de Barrett.
Suspeita De Neoplasia Maligna do Aparelho Gastrointestinal:

Sinais de alarme: disfagia esofagica, odinofagia, emagrecimento, vomitos persistentes,
sangramento cronico gastrointestinal ou anemia por deficiéncia de ferro sem causa
presumivel, massa epigastrica;

Investigacao de Anemia Ferropriva;

Controle de Ulcera Gastrica (8 a 12 semanas apds tratamento de erradicagdo do H.
pylori);

Seguimento do paciente com Metaplasia Intestinal;
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VII.

VIII.

IX.

X.

Avaliacdo de Hipertensao Portal - Varizes Esofégicas;
Pré-Operatdrio De Gastroplastia;
Investigacdo de Diarreia Crénica e/ou Doenca Celiaca;

Vomitos persistentes de causa desconhecida.

Art. 52 O Conteudo Descritivo Minimo para solicitacgdo do exame previsto no art. anterior deve

conter as seguintes informacdes:

a)

b)

g)

h)

Descrigdo dos sinais, sintomas e achados do exame fisico;

Para investigacdo de anemia informar os resultados dos exames: hemoglobina, VCM,
ferro e ferritina, Pesquisa de Sangue Oculto, com data;

Se perda ponderal, informar a perda quantificada e espaco de tempo;

Laudo da endoscopia prévia e bidpsia, com data (se realizado e se ndo realizado informar
gue se trata de primeiro exame);

Informar quando o paciente possuir indicacdo de iniciar terapia antiplaquetadria ou
anticoagulagao;

Informar histérico familiar de neoplasia gastrica/esofagica (sim ou ndo), com o grau de
parentesco;

Se paciente com dispepsia ou DRGE, descreva o tratamento em uso ou ja realizado para a
condicdo (medicamentos utilizados com dose e posologia e medidas ndo farmacoldgicas);

Comorbidades e medicamentos em uso;

Histérico de alergias medicamentosas ou reagdes anestésicas.

Art. 62 O profissional solicitante deve observar a seguinte classificacdo de risco, para o correto
enquadramento do caso:

. Vermelho:

a) Alta suspeita de cancer gastrointestinal (disfagia esofdgica, odinofagia,
emagrecimento, vomitos persistentes, sangramento cronico gastrointestinal ou anemia
por deficiéncia de ferro sem causa presumivel, massa epigastrica);

b) Dispepsia com sinais de alarme (vOmitos, sangramento, anemia, massa abdominal,
perda de peso, disfagia);
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¢) Indicagao de iniciar anticoagulante oral;
d) uso anticoagulante oral e sintomas dispépticos.
Il. Amarelo:
a) Investigacdo de anemia; Avaliacdo de hipertensdo portal/ varizes esofagianas;
b) Pré-operatdrio de gastroplastia; Investigacdo de diarreia crénica e/ou doenca celiaca;
c) Esofago de Barrett;
d) Metaplasia intestinal;
e) Dispepsia recente de causa ndo presumivel em paciente com 60 anos ou mais;

f) Vomitos persistentes de causa desconhecida. Sangramento gastrointestinal cronico
(hematoquezia);

g) Paciente muito sintomatico (dor intensa);

h) Controle tratamento esofagite erosiva graus C e D;

i) Controle pds-operatdrio em paciente sintomatico Diagndstico diferencial dor toracica.
lIl.  Verde:

a) Controle de ulcera gastrica apds tratamento (8-12 semanas);

b) DRGE sem resposta com o tratamento otimizado;

c) Dispepsia sem resposta com o tratamento otimizado;

d) Dispepsia com presencga de fatores de risco para cancer Gl: Histéria familiar, maior de 50
anos;

e) Sintomas apds tratamento de Ulcera géstrica;
f) Histdrico familiar de cancer 12 grau Pesquisa de Sangue Oculto +;
g) Sintomas em pacientes com doenca sistémica (esclerodermia);

h) Sintomas em pacientes em uso de AINH;
i) Controle de tratamento de esofagite eosinofilica e candidiase.

IV. Azul:
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a) Controle de tratamento (incluindo doenca celiaca, controle tratamento H pylori).

Art. 72 Serdo indicados e autorizados, preferencialmente, os exames de colonoscopia nos seguintes

casos clinicos:

Suspeita de cancer colorretal, com a presenca dos sinais de alarme listados a seguir:

a)

Sangramento intestinal sem causa presumivel;

b) Anemia por deficiéncia de ferro sem causa presumivel;

c)

Massa abdominal com topografia colonica ou retal;

d) Alteragdo do habito intestinal persistente, dor abdominal/retal, tenesmo;

e)

g)

h)

i)

Emagrecimento, histéria familiar de neoplasia colorretal.

Rastreamento cancer colorretal: Pesquisa de Sangue Oculto positivo rotineiramente de
50 aos 75 anos, a cada 10 anos;

Para os pacientes entre 76 e 85 anos de acordo com a condigdo de saude, expectativa de
vida e histérico de rastreamento anterior;

Historia familiar de cancer colorretal, colonoscopia aos 40 anos ou 10 anos antes da
idade de acometimento do familiar mais jovem.

Histéria familiar de Polipose Adenomatosa Familiar ou suspeita de sindrome de Lynch.

Pés-operatdrio endoscdpico de polipectomia, mucosectomia (6 meses apas);

Acompanhamento de lesdes pré-malignas, conforme a tabela abaixo:

LesGes pré Malignas de menor potencial Periodicidade recomendada
neoplasico para colonoscopia (anos)
polipos hiperplasicos pequenos (<10mm) no reto 10
ou sigmoide
1 a 2 adenomas tubulares pequenos (<10mm) 5a10
Lesdes pré Malignas de maior potencial neoplasico Sugerido acompanhamento em

servigo especializado

3 a 10 adenomas tubulares 3
> 10 adenomas <3
2 1 adenoma tubular 2 10mm <s<< 3
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= adenoma viloso 3

adenoma com displasia de alto grau 3
polipo serratil séssil < 10mm sem displasia 5
pdlipo serratil = 10mm ou com displasia 3
sindrome de polipose serratil’ 1

Fonte: AHNEN; MACRAE (2015).
Os fatores relacionados com maior risco de cancer colorretal sdo: tamanho do pdlipo > 1 cm; padrdo
histolégico viloso e presenca de displasia de alto grau.

IV. Investigacao de anemia ferropriva de causa desconhecida, sem outros sinais e sintomas
gue orientem a investigagao inicial;

V. Investigacdo de diarreia crbnica, Doenga inflamatdria intestinal (DIlI), e Doencga
diverticular do célon;

VI.  Pré-operatdrio de fistulas;
VIl. Incontinéncia fecal.

Paragrafo Unico. Os exames de polipectomia com colonoscopia serdo indicados preferencialmente
nos seguintes casos clinicos:

a) Pdlipos complexos ndo ressecdveis em exame convencional: lesGes de crescimento lateral
(LST) de cdlon para mucosectomia;

b) Nao se resseca endoscopicamente: lesGes neoplasicas classificacdo Bormann.

Art. 82 O Conteudo Descritivo Minimo deve conter as informacdes elencadas no rol do art. 52 desta
ordem de servico.

Art. 92 O profissional solicitante deve observar a seguinte classificacdo de risco, para o correto
enquadramento do caso:

I. Vermelho:
a) Forte suspeita de cancer colorretal com sinais de alarme;

b) DIl em atividade;

"2 5 polipos serrateis proximais ao sigmoide com pelo menos 2 = 10mm; qualquer pdlipo serratil proximal ao sigméide com histéria
familiar de sindrome de polipose serratil; > 20 poélipos serrateis de qualquer tamanho no célon.

“Passo Fundo, Capital Nacional da Literatura”
Rua Independéncia, 185 Passo Fundo/RS — CEP 99.010-040 — e-mail: sms@pmpf.rs.gov.br



Estado do Rio Grande do Sul
Prefeitura de Passo Fundo

Secretaria de Saude - SMS

c) Enterorragia.

Il. Amarelo:
a) Doenga diverticular com diverticulites de repetigao;
b) Investigacdo de diarreia cronica de causa desconhecida, sem sinais de alarme;
c) Investigacdo de anemia ferropriva de causa desconhecida, sem sinais de alarme;
d) Pés-operatério endoscédpico de polipectomia, mucosectomia;
e) Pré-operatério de fistulas.

Il. Verde:

a) Rastreamento em paciente assintomatico de médio risco (com HMF de cancer colorretal
ou Polipose Adenomatosa Familiar ou suspeita de sindrome de Lynch);

b) Acompanhamento de lesGes pré-malignas; Incontinéncia fecal.
IV. Azul:
a) Rastreamento de rotina em paciente assintomatico de baixo risco;

b) Constipa¢do intestinal, sem sinais de alarme, sem melhora com o tratamento clinico
otimizado.

Art. 10 Serdo indicados e autorizados os exames de polipectomia com endoscopia digestiva alta nos
seguintes casos clinicos:

a) Pdlipos complexos ndo ressecaveis em exame convencional;

b) N&o se resseca endoscopicamente: lesGes neoplasicas classificagdo Bormann.

Art. 11 O Conteudo Descritivo Minimo para solicitacdo do exame descrito no artigo anterior deve
conter as seguintes informacdes:

a) Descrigdo dos sinais, sintomas e achados do exame fisico;

b) Descrigdo dos sinais, sintomas, evolugao do quadro clinico e achados do exame fisico;
c) Laudo da EDA e bidpsia (se realizada), com data;

d) Resultados dos exames laboratoriais com data (Hemograma, TAP);

e) Informar se o paciente faz uso de terapia antiplaquetaria ou anticoagulagdo;
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f) Comorbidades e medicamentos em uso;

g) Histdrico de alergias medicamentosas ou reacGes anestésicas;

h) Pacientes em uso de anticoagulantes e/ou anti agregantes plaquetarios: enviar carta do
médico assistente com orientacGes sobre a possibilidade de suspender a medicagdo
antes do procedimento e o agendamento podera seguir fluxo diferente, a depender do
servico de endoscopia.

Art. 12 O profissional solicitante deve observar a seguinte classificagdo de risco, para o correto
engquadramento do caso:

I.  Vermelho: Pélipo com displasia de alto grau;
II.  Amarelo: Pélipos complexos ndo ressecdveis em exame convencional maiores que
lll.  Verde: Pélipos menores que 2cm ndo ressecaveis em exame convencional.

Art. 13 Serdo indicados e autorizados os exames de polipectomia com colonoscopia nos seguintes
casos clinicos:

c) Pdlipos complexos ndo ressecaveis em exame convencional: lesdes de crescimento lateral
(LST) de cdlon para mucosectomia;

d) N&o se resseca endoscépicamente: lesGes neoplasicas classificagdo Bormann.

Art. 14 O Conteudo Descritivo Minimo deve conter as informagdes elencadas no rol do art. 10 desta
ordem de servigo.

Art. 15 Para solicitacdo do exame mencionado no art. 12, o profissional solicitante deve observar a
seguinte classificacdo de risco, para o correto enquadramento do caso:

I. Vermelho: Pélipo com displasia de alto grau, LST colon;
Il. Amarelo: Pélipos complexos ndo ressecaveis em exame convencional maiores que 2cm;
[Il. Verde: Pdlipos menores que 2cm nao ressecaveis em exame convencional.

Art. 16 Essa Ordem de Servico entra em vigor na data de sua publicagdo.

Registre-se e publique-se.
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