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PROTOCOLO DE ACESSO — CONSULTAS EM OFTALMOLOGIA*

*Nesse primeiro momento, somente as Unidades Regionais de Saude-URS’s e
Hospital Mario Palmério, apds o paciente ser consultado com o oftalmologista da
instituicdo, que avaliara a necessidade de encaminhar paciente para o Hospital de
Clinicas da UFTM, poderao solicitar consultas de oftalmologia via SisReg, essas
unidades devem usar o procedimento GRUPO — CONSULTAS EM OFTALMOLOGIA,
quando for solicitar regulagao do paciente. As Unidades Basicas de Saude-UBS’s
continuardo inserido as solicitagdes de consultas de oftalmologia no Sistema
Saude.

CRITERIOS DE ENCAMINHAMENTO

Doencas e/ou motivos de encaminhamento para consulta com especialista
Foram elencados os seguintes sinais e sintomas de doencas ou patologias a serem
encaminhados e posteriormente regulados:

SITUACOES QUE NAO NECESSITAM ENCAMINHAMENTO E PODEM SER MANEJADAS NAS UBS:
- Conjuntivite aguda;
- Alergia Ocular Aguda.

ENCAMINHAR IMEDIATAMENTE A UMA UPA OU EMERGENCIA HOSPITALAR:
- Descolamento de retina (com menos de 2 semanas de evolugdo);

- Trauma ocular;

- Corpo estranho na cdrnea ou intraocular;

- Glaucoma agudo;

- Perda subita da visdo uni ou bilateral;

- Suspeita de toxoplasmose em atividade;

- Diplopia.

Geral: Baixa acuidade visual, inflamagdao ocular, pterigio, cefaleia que sugira etiologia
oftalmoldgica sem outras causas aparentes, DMRI (degeneracdo macular relacionada a
idade);

Catarata;

Patologias da cornea
Estrabismo;

Pterigio

Glaucoma;

Doencas da retina;

Uveite;
Triquiase/tracoma/hanseniase;
Plastica ocular;
Neuroftalmologia.
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INDICACOES:

v' Todas as patologias oftalmoldgicas clinicas e cirargicas de todas as
subespecialidades: retina, glaucoma, segmento anterior e cdrnea, vias lacrimais e érbita,
estrabismo, plastica ocular, neuroftalmologia e uveites que necessitem de avaliagdo nas
subespecialidades oftalmoldgicas do HC-UFTM

CONTEUDO DESCRITIVO MINIMO (MEDICOS ESPECIALISTAS):
v E importante considerar na abordagem inicial do paciente a idade e a presenca ou n3o de
complicacdes ou doencas associadas, medica¢cdes em uso.
v" Descrever o laudo de exames ja realizados (com data do exame): acuidade visual, refrac3o,
biomicroscopia, tonometria, fundo de olho.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:
v" Médicos Especialistas em Oftalmologia

CLASSIFICACAO DE PRIORIDADE:

RETINA: retinopatias diabética e hipertensiva proliferativas,
casos cirdrgicos para vitrectomia posterior, tratamento
medicamentoso de retina, fotocoagulacgdo a laser.

GLAUCOMA: avangados, casos cirurgicos (trabeculecomias,
cirurgias filtrantes, iridotomias). Glaucoma com sinais e
sintomas de descompensagdao. CATARATA: rubra, branca,
avancada, acuidade visual menos que 20/100, paciente com
olho uUnico

PLASTICA OCULAR: tumores suspeitos de neoplasia, exoftalmo,
lagoftalmo, ectrdpio e entrdpio, dacriocistites. dacrioadenites,
ptose recente.

CORNEA: ceratocones avangados abaixo de 30 anos,
encaminhados para TX cérnea ou crosslinking ou implante de
anel de Ferrara. Pterigio crasso (avancado) e indicacdo
cirargica.

NEUROFTALMOGIA: neurites dpticas.

ESTRABISMO: casos cirurgicos e clinicos com diplopia.

UVEITE: Uveite anterior, uveite posterior

Suspeitas de retinopatias, suspeitas e controle de glaucoma.
Catarata com indicagdo cirurgica. Catarata acima de 60 anos.
Pterigios bilaterais com indicagado cirurgica.

Suspeita de ceratocone acima de 30 anos. Sindrome do olho
seco.

Estrabismo — acompanhamento em adulto.

DMRI Umida. Ptose com comprometimento ocular.

Uso de medicacbes que podem levar a prejuizo ocular
associado a sintomas oculares.

Pacientes com baixa acuidade visual: j3 com diagndsticos de
miopia, hipermetropia, astigmatismo, catarata.

Alergia ocular cronica sem melhora com tratamento.

AMARELO
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Astenopia ocular, cefaleias inespecificas.

Sintomas oculares crénicos em geral (lacrimejamento, ardéncia
ocular).

Dermatocalazes, blefarites, hordéolos e caldzios cronicos,
xantelasma, ptoses senis.

Refracdo e troca de dculos: considerar resolugcdo na UBS

DMRI seca.

Maiores de 40 anos com presbiopia: considerar resolugdao na UBS

Demais casos - avaliacdo de acuidade visual, vicios de
refracdo leves com astenopias (cansaco visual): considerar
resolucdao na UBS
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COLABORADORES:

e Meédicos do Setor de Oftalmologia do Hospital de Clinicas da Universidade Federal do
Triangulo Mineiro — HC-UFTM.
e Médicos Oftalmologistas da Atengao Especializadas, que compdem a rede propria da
Secretaria Municipal da Sadde de Uberaba.
e Meédicos Reguladores do Complexo Regulador Municipal e do Nucleo Interno de Regulacdo
Ambulatorial do municipio de Uberaba.

Elaboragao Implementacdo Revisdo

Agosto/2024 Outubro/2024 Outubro/2026
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