
MINISTÉRIO DA SAÚDE
ESTADO DE MINAS GERAIS
MUNICÍPIO DE ARAGUARI
UNIDADE DE SAÚDE Centro de Atendimento e Acompanhamento
Materno Infantil

FILTROS: Período: 01/08/2024 a 31/08/2024 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: Nenhum

Relatório de atendimento individual

Descrição Quantidade

Resumo de produção

Registros identificados 482

Registros não identificados 1

483Total:

Descrição Sim

Dados gerais
Não Não Inf.

Ficou em observação 0 483 0

Gravidez planejada 0 0 483

Vacinação em dia 28 66 389

Descrição Quantidade

Turno

Manhã 231

Tarde 250

Noite 0

Não informado 2

483Total:

Descrição Quantidade

Sexo

Masculino 110

Feminino 373

Não informado 0

483Total:

Descrição Masculino

Faixa etária
Feminino N. Inf Total

Menos de 01 ano 28 28 0 56

01 ano 9 7 0 16

02 anos 10 5 0 15

03 anos 9 4 0 13

04 anos 10 3 0 13

05 a 09 anos 20 13 0 33

10 a 14 anos 8 8 0 16

15 a 19 anos 0 20 0 20

20 a 24 anos 2 41 0 43

Descrição Masculino

Faixa etária
Feminino N. Inf Total

25 a 29 anos 3 58 0 61

30 a 34 anos 2 43 0 45

35 a 39 anos 3 33 0 36

40 a 44 anos 2 29 0 31

45 a 49 anos 1 24 0 25

50 a 54 anos 1 29 0 30

55 a 59 anos 0 9 0 9

60 a 64 anos 1 6 0 7

65 a 69 anos 0 5 0 5

70 a 74 anos 1 6 0 7

75 a 79 anos 0 1 0 1

80 anos ou mais 0 1 0 1

Não informado 0 0 0 0

110Total: 373 0 483

Descrição Quantidade

Local de atendimento

Domicílio 0

Escola / Creche 0

Instituição / Abrigo 0

Polo (Academia da saúde) 0

Rua 0

UBS 483

Unidade móvel 0

Unidade prisional ou congêneres 0

Unidade socioeducativa 0

Outros 0

Não informado 0

483Total:

Dados processados em 09/09/2024 às 00:04
O resultado pode contemplar informações de equipes vinculadas.
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MINISTÉRIO DA SAÚDE
ESTADO DE MINAS GERAIS
MUNICÍPIO DE ARAGUARI
UNIDADE DE SAÚDE Centro de Atendimento e Acompanhamento
Materno Infantil

FILTROS: Período: 01/08/2024 a 31/08/2024 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: Nenhum

Descrição Quantidade

Tipo de atendimento

Atendimento de urgência 0

Consulta agendada 323

Consulta agendada programada / Cuidado
continuado

0

Consulta no dia 99

Escuta inicial / Orientação 61

Não informado 0

483Total:

Descrição Quantidade

Atenção domiciliar

AD1 0

AD2 0

AD3 0

Não informado 483

483Total:

Descrição Quantidade

Racionalidade em saúde

Medicina tradicional chinesa 0

Antroposofia aplicada à saúde 0

Homeopatia 0

Fitoterapia 0

Ayurveda 0

Outra 0

Não informado 483

483Total:

Descrição Quantidade

Criança - Aleitamento materno

Exclusivo 0

Predominante 0

Complementado 0

Inexistente 0

Não informado 483

483Total:

Descrição Quantidade

NASF / Polo
A lista apresenta registros do LEDI anteriores à versão 5.5.0.

Avaliação / Diagnóstico 0

Procedimentos clínicos / Terapêutico 0

Prescrição terapêutica 0

Não informado 0

0Total:

Descrição Quantidade

eMulti / Polo
A lista apresenta registros do LEDI versão 5.5.0 ou superior.

Avaliação / Diagnóstico 0

Procedimentos clínicos / Terapêutico 0

Prescrição terapêutica 0

Não informado 483

483Total:

Descrição Quantidade

Conduta / Desfecho

Retorno para consulta agendada 206

Retorno para cuidado continuado / programado 64

Agendamento para grupos 0

Agendamento para NASF 0

Agendamento para eMulti 0

Alta do episódio 194

Não informado 63

527Total:

Descrição Quantidade

Encaminhamento

Encaminhamento interno no dia 35

Encaminhamento para serviço especializado 73

Encaminhamento para CAPS 1

Encaminhamento para internação hospitalar 0

Encaminhamento para urgência 0

Encaminhamento para serviço de atenção
domiciliar

0

Encaminhamento intersetorial 0

Não informado 378

Dados processados em 09/09/2024 às 00:04
O resultado pode contemplar informações de equipes vinculadas.
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MINISTÉRIO DA SAÚDE
ESTADO DE MINAS GERAIS
MUNICÍPIO DE ARAGUARI
UNIDADE DE SAÚDE Centro de Atendimento e Acompanhamento
Materno Infantil

FILTROS: Período: 01/08/2024 a 31/08/2024 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: Nenhum

Descrição Quantidade

Encaminhamento

487Total:

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas

Asma 0

Desnutrição 0

Diabetes 0

DPOC 0

Hipertensão arterial 0

Obesidade 0

Pré-natal 0

Puericultura 1

Puerpério (até 42 dias) 0

Reabilitação 0

Saúde mental 0

Saúde sexual e reprodutiva 0

Tabagismo 0

Usuário de álcool 0

Usuário de outras drogas 0

1Total:

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Doenças transmissíveis

Dengue 0

DST 0

Hanseníase 0

Tuberculose 0

0Total:

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Rastreamento

Câncer de mama 0

Câncer do colo do útero 0

Risco cardiovascular 0

0Total:

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CIAP2

A77 - DENGUE E OUTRAS DOENÇAS VIRAIS NE 1

A97 - SEM DOENÇA 64

A98 - MEDICINA PREVENTIVA/MANUTENÇÃO
DA SAÚDE

71

D01 - DOR ABDOMINAL
GENERALIZADA/CÓLICAS

1

D06 - OUTRAS DORES ABDOMINAIS
LOCALIZADAS

4

D12 - OBSTIPAÇÃO 2

K86 - HIPERTENSÃO SEM COMPLICAÇÕES 8

L18 - DORES MUSCULARES 1

N89 - ENXAQUECA 3

P03 - TRISTEZA/ SENSAÇÃO DE DEPRESSÃO 1

P07 - DIMINUIÇÃO DO DESEJO SEXUAL 1

P08 - DIMINUIÇÃO DA SATISFAÇÃO SEXUAL 1

P11 - PROBLEMAS DE ALIMENTAÇÃO DA
CRIANÇA

2

P74 - DISTÚRBIO ANSIOSO/ESTADO DE
ANSIEDADE

3

S10 - FURÚNCULO/CARBÚNCULO 1

S96 - ACNE 2

T08 - PERDA DE PESO 1

T82 - OBESIDADE 32

T83 - EXCESSO DE PESO 4

T89 - DIABETES INSULINO-DEPENDENTE 2

T90 - DIABETES NÃO INSULINO-DEPENDENTE 4

T91 - DEFICIÊNCIA VITAMÍNICA/NUTRICIONAL 1

T93 - ALTERAÇÃO NO METABOLISMO DOS
LÍPIDOS

2

U04 - INCONTINÊNCIA URINÁRIA 4

U07 - OUTROS SINAIS/SINTOMAS URINÁRIOS 1

U29 - SINAIS/SINTOMAS APARELHO URINÁRIO,
OUTROS

1

W05 - VÔMITOS/NÁUSEAS DURANTE A
GRAVIDEZ

2

W12 - CONTRACEPÇÃO INTRA-UTERINA/
DISPOSITIVO INTRAUTERINO/ DIU

22

W14 - CONTRACEPÇÃO/OUTROS 7

W78 - GRAVIDEZ 39

Dados processados em 09/09/2024 às 00:04
O resultado pode contemplar informações de equipes vinculadas.
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MINISTÉRIO DA SAÚDE
ESTADO DE MINAS GERAIS
MUNICÍPIO DE ARAGUARI
UNIDADE DE SAÚDE Centro de Atendimento e Acompanhamento
Materno Infantil

FILTROS: Período: 01/08/2024 a 31/08/2024 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: Nenhum

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CIAP2

W84 - GRAVIDEZ DE ALTO RISCO 17

W85 - DIABETES GESTACIONAL 10

X02 - DORES MENSTRUAIS 3

X04 - RELAÇÃO SEXUAL DOLOROSA NA
MULHER

10

X05 - MENSTRUAÇÃO ESCASSA/AUSENTE 4

X06 - MENSTRUAÇÃO EXCESSIVA 7

X07 - MENSTRUAÇÃO IRREGULAR/FREQUENTE 5

X09 - SINAIS/SINTOMAS PRÉ-MENSTRUAIS 1

X11 - SINAIS/SINTOMAS DA MENOPAUSA/
CLIMATÉRIO

16

X14 - SECREÇÃO VAGINAL 10

X15 - SINAIS/SINTOMAS DA VAGINA 2

X16 - SINAIS/SINTOMAS DA VULVA 1

X17 - SINAIS/SINTOMAS DA PÉLVIS FEMININA 1

X18 - DOR NA MAMA FEMININA 1

X19 - TUMOR OU NÓDULO NA MAMA
FEMININA

1

X70 - SÍFILIS FEMININA 1

X74 - DOENÇA INFLAMATÓRIA PÉLVICA 8

X79 - NEOPLASIA BENIGNA DA MAMA
FEMININA/ FIBROADENOMA

2

X85 - DOENÇA DO COLO NE 1

X87 - PROLAPSO UTERO-VAGINAL 2

391Total:

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CID10

A08 - INFECÇÕES INTESTINAIS VIRAIS, OUTRAS
E AS NÃO ESPECIFICADAS

1

A09 - DIARRÉIA E GASTROENTERITE DE
ORIGEM INFECCIOSA PRESUMÍVEL

1

A38 - ESCARLATINA 1

A50 - SÍFILIS CONGÊNITA 1

A52 - SÍFILIS TARDIA 1

A74 - OUTRAS DOENÇAS CAUSADAS POR
CLAMÍDIAS

1

A748 - OUTRAS DOENÇAS CAUSADAS POR
CLAMÍDIAS

1

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CID10

A90 - DENGUE [DENGUE CLÁSSICO] 1

B342 - INFECÇÃO POR CORONAVÍRUS DE
LOCALIZAÇÃO NÃO ESPECIFICADA

2

B350 - TINHA DA BARBA E DO COURO
CABELUDO

1

B354 - TINHA DO CORPO 2

B850 - PEDICULOSE DEVIDA A PEDICULUS
HUMANUS CAPITIS

1

B86 - ESCABIOSE [SARNA] 2

D25 - LEIOMIOMA DO UTERO 3

E031 - HIPOTIREOIDISMO CONGÊNITO SEM
BÓCIO

1

E039 - HIPOTIREOIDISMO NÃO ESPECIFICADO 1

E10 - DIABETES MELLITUS INSULINO-
DEPENDENTE

1

E11 - DIABETES MELLITUS NÃO-INSULINO-
DEPENDENTE

3

E282 - SÍNDROME DO OVÁRIO POLICÍSTICO 2

E34 - OUTROS TRANSTORNOS ENDÓCRINOS 1

E55 - DEFICIÊNCIA DE VITAMINA D 1

E66 - OBESIDADE 20

E660 - OBESIDADE DEVIDA A EXCESSO DE
CALORIAS

6

E73 - INTOLERÂNCIA À LACTOSE 1

E78 - DISTÚRBIOS DO METABOLISMO DE
LIPOPROTEÍNAS E OUTRAS LIPIDEMIAS

2

E780 - HIPERCOLESTEROLEMIA PURA 2

E785 - HIPERLIPIDEMIA NÃO ESPECIFICADA 2

E889 - DISTÚRBIO METABÓLICO NÃO
ESPECIFICADO

1

F064 - TRANSTORNOS DA ANSIEDADE
ORGÂNICOS

1

F314 - TRANSTORNO AFETIVO BIPOLAR,
EPISÓDIO ATUAL DEPRESSIVO GRAVE SEM
SINTOMAS PSICÓTICOS

1

F348 - OUTROS TRANSTORNOS DO HUMOR
[AFETIVOS] PERSISTENTES

1

F411 - ANSIEDADE GENERALIZADA 5

F520 - AUSÊNCIA OU PERDA DO DESEJO
SEXUAL

1

Dados processados em 09/09/2024 às 00:04
O resultado pode contemplar informações de equipes vinculadas.
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MINISTÉRIO DA SAÚDE
ESTADO DE MINAS GERAIS
MUNICÍPIO DE ARAGUARI
UNIDADE DE SAÚDE Centro de Atendimento e Acompanhamento
Materno Infantil

FILTROS: Período: 01/08/2024 a 31/08/2024 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: Nenhum

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CID10

F529 - DISFUNÇÃO SEXUAL NÃO DEVIDA A
TRANSTORNO OU À DOENÇA ORGÂNICA, NÃO
ESPECIFICADA

1

F70 - RETARDO MENTAL LEVE 1

F711 - RETARDO MENTAL MODERADO -
COMPROMETIMENTO SIGNIF. DO COMPORT.,
REQUERENDO VIGILÂNCIA OU TRATAMENTO

1

F79 - RETARDO MENTAL NÃO ESPECIFICADO 1

F809 - TRANSTORNO NÃO ESPECIFICADO DO
DESENVOLVIMENTO DA FALA OU DA
LINGUAGEM

5

F81 - TRANSTORNOS ESPECÍFICOS DO
DESENVOLVIMENTO DAS HABILIDADES
ESCOLARES

1

F840 - AUTISMO INFANTIL 10

F849 - TRANSTORNOS GLOBAIS NÃO
ESPECIFICADOS DO DESENVOLVIMENTO

3

F900 - DISTÚRBIOS DA ATIVIDADE E DA
ATENÇÃO

10

F913 - DISTÚRBIO DESAFIADOR E DE
OPOSIÇÃO

2

F982 - TRANSTORNO DE ALIMENTAÇÃO NA
INFÂNCIA

1

G40 - EPILEPSIA 4

G408 - OUTRAS EPILEPSIAS 1

G43 - ENXAQUECA 2

G431 - ENXAQUECA COM AURA [ENXAQUECA
CLÁSSICA]

1

G80 - PARALISIA CEREBRAL 2

G800 - PARALISIA CEREBRAL QUADRIPLÁGICA
ESPÁSTICA

1

G801 - PARALISIA CEREBRAL DIPLÉGICA
ESPÁSTICA

1

G91 - HIDROCEFALIA 1

H539 - DISTÚRBIO VISUAL NÃO ESPECIFICADO 1

H543 - PERDA NÃO QUALIFICADA DA VISÃO
EM AMBOS OS OLHOS

1

H622 - OTITE EXTERNA EM MICOSES 1

I10 - HIPERTENSÃO ESSENCIAL (PRIMÁRIA) 10

J00 - NASOFARINGITE AGUDA [RESFRIADO
COMUM]

1

J11 - INFLUENZA (GRIPE) DEVIDA A VÍRUS NÃO
IDENTIFICADO

2

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CID10

J20 - BRONQUITE AGUDA 1

J303 - OUTRAS RINITES ALÉRGICAS 1

K12 - ESTOMATITE E LESÕES CORRELATAS 1

K580 - SÍNDROME DO CÓLON IRRITÁVEL COM
DIARRÉIA

2

K590 - CONSTIPAÇÃO 7

L021 - ABSCESSO CUTÂNEO, FURÚNCULO E
ANTRAZ DO PESCOÇO

1

L04 - LINFADENITE AGUDA 1

L20 - DERMATITE ATÓPICA 2

L209 - DERMATITE ATÓPICA, NÃO
ESPECIFICADA

1

L305 - PITIRÍASE ALBA 2

L404 - PSORÍASE GUTATA 1

L60 - AFECÇÕES DAS UNHAS 1

L650 - EFLÚVIO TELÓGENO 1

L70 - ACNE 2

M41 - ESCOLIOSE 2

M436 - TORCICOLO 1

M797 - FIBROMIALGIA 1

M954 - DEFORMIDADE ADQUIRIDA DO TÓRAX
E DAS COSTELAS

1

N202 - CALCULOSE DO RIM COM CÁLCULO DO
URETER

1

N390 - INFECÇÃO DO TRATO URINÁRIO DE
LOCALIZAÇÃO NÃO ESPECIFICADA

1

N394 - OUTRAS INCONTINÊNCIAS URINÁRIAS
ESPECIFICADAS

1

N432 - OUTRA HIDROCELE 1

N47 - HIPERTROFIA DO PREPÚCIO, FIMOSE E
PARAFIMOSE

4

N63 - NÓDULO MAMÁRIO NÃO ESPECIFICADO 1

N644 - MASTODINIA 1

N645 - OUTROS SINTOMAS E SINAIS DA MAMA 1

N710 - DOENÇA INFLAMATÓRIA AGUDA DO
ÚTERO

1

N72 - DOENÇA INFLAMATÓRIA DO COLO DO
ÚTERO

1

N73 - DOENÇAS INFLAMATÓRIAS PÉLVICAS
FEMININAS

3

Dados processados em 09/09/2024 às 00:04
O resultado pode contemplar informações de equipes vinculadas.
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MINISTÉRIO DA SAÚDE
ESTADO DE MINAS GERAIS
MUNICÍPIO DE ARAGUARI
UNIDADE DE SAÚDE Centro de Atendimento e Acompanhamento
Materno Infantil

FILTROS: Período: 01/08/2024 a 31/08/2024 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: Nenhum

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CID10

N739 - DOENÇA INFLAMATÓRIA NÃO
ESPECIFICADA DA PELVE FEMININA

5

N80 - ENDOMETRIOSE 1

N800 - ENDOMETRIOSE DO ÚTERO 5

N804 - ENDOMETRIOSE DO SEPTO
RETOVAGINAL E DA VAGINA

1

N813 - PROLAPSO UTEROVAGINAL COMPLETO 1

N830 - CISTO FOLICULAR DO OVÁRIO 1

N840 - PÓLIPO DO CORPO DO ÚTERO 1

N841 - PÓLIPO DO COLO DO ÚTERO 1

N859 - TRANSTORNOS NÃO-INFLAMATÓRIOS
DO ÚTERO, NÃO ESPECIFICADOS

1

N870 - DISPLASIA CERVICAL LEVE 1

N879 - DISPLASIA DO COLO DO ÚTERO, NÃO
ESPECIFICADA

1

N898 - OUTROS TRANSTORNOS NÃO-
INFLAMATÓRIOS ESPECIFICADOS DA VAGINA

6

N91 - MENSTRUAÇÃO AUSENTE ESCASSA E
POUCO FREQUENTE

1

N920 - MENSTRUAÇÃO EXCESSIVA E
FREQÜENTE COM CICLO REGULAR

2

N924 - SANGRAMENTO ABUNDANTE NA PRÉ-
MENOPAUSA

3

N925 - OUTROS TIPOS ESPECIFICADOS DE
IRREGULARIDADE DA MENSTRUAÇÃO

1

N926 - MENSTRUAÇÃO IRREGULAR, NÃO
ESPECIFICADA

1

N93 - OUTROS SANGRAMENTOS ANORMAIS
DO ÚTERO E DA VAGINA

3

N939 - SANGRAMENTO ANORMAL DO ÚTERO
OU DA VAGINA, NÃO ESPECIFICADO

4

N941 - DISPAREUNIA 7

N942 - VAGINISMO 1

N944 - DISMENORRÉIA PRIMÁRIA 1

N946 - DISMENORRÉIA NÃO ESPECIFICADA 2

N949 - AFECÇÕES NÃO ESPECIFICADAS
ASSOCIADAS COM OS ÓRGÃOS GENITAIS
FEMININOS E COM O CICLO MENSTRUAL

1

N951 - ESTADO DA MENOPAUSA E DO
CLIMATÉRIO FEMININO

19

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CID10

O13 - HIPERTENSAO GESTACIONAL (INDUZIDA
PELA GRAVIDEZ) SEM PROTEINURIA
SIGNIFICATIVA

1

O21 - VOMITOS EXCESSIVOS NA GRAVIDEZ 3

O241 - DIABETES MELLITUS PRÉ-EXISTENTE,
NÃO-INSULINO-DEPENDENTE

2

O244 - DIABETES MELLITUS QUE SURGE
DURANTE A GRAVIDEZ

5

O300 - GRAVIDEZ DUPLA 1

P911 - CISTOS PERIVENTRICULARES
ADQUIRIDOS DO RECÉM-NASCIDO

1

Q02 - MICROCEFALIA 1

Q315 - LARINGOMALÁCIA CONGÊNITA 1

Q355 - FENDA DO PALATO DURO COM FENDA
DO PALATO MOLE

1

Q531 - TESTÍCULO NÃO-DESCIDO, UNILATERAL 1

Q602 - AGENESIA RENAL NÃO ESPECIFICADA 1

Q664 - PÉ TORTO CALCANEOVALGO 1

Q860 - SÍNDROME FETAL ALCOÓLICO
(DISMÓRFICO)

1

Q90 - SÍNDROME DE DOWN 2

R040 - EPISTAXIS 1

R05 - TOSSE 1

R10 - DOR ABDOMINAL E PÉLVICA 4

R102 - DOR PÉLVICA E PERINEAL 2

R103 - DOR LOCALIZADA EM OUTRAS PARTES
DO ABDOME INFERIOR

1

R104 - OUTRAS DORES ABDOMINAIS E AS NÃO
ESPECIFICADAS

1

R11 - NÁUSEA E VÔMITOS 1

R15 - INCONTINÊNCIA FECAL 2

R32 - INCONTINÊNCIA URINÁRIA NÃO
ESPECIFICADA

6

R451 - AGITAÇÃO E INQUIETAÇÃO 2

R509 - FEBRE NÃO ESPECIFICADA 1

R55 - SÍNCOPE E COLAPSO 1

R56 - CONVULSÕES, NÃO CLASSIFICADAS EM
OUTRA PARTE

2

R560 - CONVULSÕES FEBRIS 1

Dados processados em 09/09/2024 às 00:04
O resultado pode contemplar informações de equipes vinculadas.
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MINISTÉRIO DA SAÚDE
ESTADO DE MINAS GERAIS
MUNICÍPIO DE ARAGUARI
UNIDADE DE SAÚDE Centro de Atendimento e Acompanhamento
Materno Infantil

FILTROS: Período: 01/08/2024 a 31/08/2024 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: Nenhum

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CID10

R599 - ADENOMEGALIA OU AUMENTO DE
VOLUME DOS GÂNGLIOS LINFÁTICOS, NÃO
ESPECIFICADO

1

T784 - ALERGIA NÃO ESPECIFICADA 2

Z000 - EXAME MÉDICO GERAL 2

Z001 - EXAME DE ROTINA DE SAÚDE DA
CRIANÇA

104

Z003 - EXAME DO ADOLESCENTE DURANTE O
CRESCIMENTO NA PUBERDADE

7

Z01 - OUTROS EXAMES E INVESTIGAÇÕES
ESPECIAIS DE PESSOAS SEM QUEIXA OU
DIAGNÓSTICO RELATADO

1

Z014 - EXAME GINECOLÓGICO (GERAL) (DE
ROTINA)

57

Z018 - OUTROS EXAMES ESPECIAIS
ESPECIFICADOS

10

Z124 - EXAME ESPECIAL DE RASTREAMENTO
DE NEOPLASIA DO COLO DO ÚTERO

9

Z300 - ACONSELHAMENTO GERAL SOBRE
CONTRACEPÇÃO

27

Z301 - INSERÇÃO DE DISPOSITIVO
ANTICONCEPCIONAL (INTRA-UTERINO)

9

Z305 - SUPERVISÃO DE DISPOSITIVO
ANTICONCEPCIONAL (INTRA-UTERINO)

12

Z34 - SUPERVISÃO DE GRAVIDEZ NORMAL 39

Z35 - SUPERVISÃO DE GRAVIDEZ DE ALTO
RISCO

1

Z48 - OUTRO SEGUIMENTO CIRÚRGICO 1

Z540 - CONVALESCENÇA APÓS CIRURGIA 1

Z760 - EMISSÃO DE PRESCRIÇÃO DE
REPETIÇÃO

2

Z768 - CONTATOS COM SERVIÇOS DE SAÚDE
POR OUTRAS CIRCUNSTÂNCIAS
ESPECIFICADAS

2

588Total:

Descrição Solicitado

Exames solicitados e avaliados
Avaliado

Colesterol total 50 12

Creatinina 19 5

EAS / EQU 39 6

Eletrocardiograma 10 1

Descrição Solicitado

Exames solicitados e avaliados
Avaliado

Eletroforese de hemoglobina 0 0

Espirometria 0 0

Exame de escarro 0 0

Glicemia 53 17

HDL 50 12

Hemoglobina glicada 15 3

Hemograma 54 12

LDL 50 12

Retinografia / Fundo de olho com
oftalmologista

0 0

Sorologia de sífilis (VDRL) 36 6

Sorologia para HIV 33 6

Sorologia para dengue 0 0

Teste de gravidez 3 0

Teste indireto de antiglobulina
humana (TIA)

3 0

Ultrassonografia obstétrica 6 4

Urocultura 33 4

454Total: 100

Descrição Solicitado

Exames - Triagem neonatal
Avaliado

Teste da orelhinha (EOA) 0 0

Teste do olhinho (TRV) 0 0

Teste do pezinho 0 0

0Total: 0

Descrição Solicitado

Outros exames solicitados e avaliados (código do SIGTAP)
Avaliado

0201020033 - COLETA DE
MATERIAL DO COLO DE ÚTERO
PARA EXAME CITOPATOLÓGICO

0 1

0202010040 - DETERMINACAO DE
CURVA GLICEMICA (2 DOSAGENS)

3 3

0202010074 - DETERMINACAO DE
CURVA GLICEMICA CLASSICA (5
DOSAGENS)

0 1

0202010120 - DOSAGEM DE
ACIDO URICO

1 0
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Descrição Solicitado

Outros exames solicitados e avaliados (código do SIGTAP)
Avaliado

0202010201 - DOSAGEM DE
BILIRRUBINA TOTAL E FRACOES

3 1

0202010210 - DOSAGEM DE
CALCIO

0 2

0202010260 - DOSAGEM DE
CLORETO

0 1

0202010325 - DOSAGEM DE
CREATINOFOSFOQUINASE (CPK)

3 1

0202010368 - DOSAGEM DE
DESIDROGENASE LATICA

1 1

0202010384 - DOSAGEM DE
FERRITINA

14 3

0202010392 - DOSAGEM DE
FERRO SERICO

1 0

0202010422 - DOSAGEM DE
FOSFATASE ALCALINA

6 2

0202010430 - DOSAGEM DE
FOSFORO

0 1

0202010465 - DOSAGEM DE
GAMA-GLUTAMIL-TRANSFERASE
(GAMA GT)

6 5

0202010554 - DOSAGEM DE
LIPASE

0 1

0202010562 - DOSAGEM DE
MAGNESIO

0 2

0202010600 - DOSAGEM DE
POTASSIO

9 4

0202010627 - DOSAGEM DE
PROTEINAS TOTAIS E FRACOES

1 0

0202010635 - DOSAGEM DE
SODIO

6 2

0202010643 - DOSAGEM DE
TRANSAMINASE GLUTAMICO-
OXALACETICA (TGO)

18 5

0202010651 - DOSAGEM DE
TRANSAMINASE GLUTAMICO-
PIRUVICA (TGP)

18 5

0202010660 - DOSAGEM DE
TRANSFERRINA

1 0

0202010678 - DOSAGEM DE
TRIGLICERIDEOS

50 12

0202010694 - DOSAGEM DE
UREIA

15 3

0202010708 - DOSAGEM DE
VITAMINA B12

8 1

Descrição Solicitado

Outros exames solicitados e avaliados (código do SIGTAP)
Avaliado

0202010767 - DOSAGEM DE 25
HIDROXIVITAMINA D

21 2

0202020126 - DETERMINAÇÃO DE
TEMPO DE TROMBINA

1 0

0202020134 - DETERMINAÇÃO DE
TEMPO DE TROMBOPLASTINA
PARCIAL ATIVADA (TTP ATIVADA)

1 0

0202020142 - DETERMINAÇÃO DE
TEMPO E ATIVIDADE DA
PROTROMBINA (TAP)

4 0

0202030091 - DOSAGEM DE ALFA-
FETOPROTEINA

1 0

0202030164 - DOSAGEM DE
IMUNOGLOBULINA E (IGE)

1 1

0202030202 - DOSAGEM DE
PROTEINA C REATIVA

13 1

0202030318 - PESQUISA DE
ANTICORPOS ANTI-HTLV-1 +
HTLV-2

5 0

0202030636 - PESQUISA DE
ANTICORPOS CONTRA ANTIGENO
DE SUPERFICIE DO VIRUS DA
HEPATITE B (ANTI-HBS)

6 1

0202030679 - PESQUISA DE
ANTICORPOS CONTRA O VIRUS
DA HEPATITE C (ANTI-HCV)

32 6

0202030741 - PESQUISA DE
ANTICORPOS IGG
ANTICITOMEGALOVIRUS

2 0

0202030768 - PESQUISA DE
ANTICORPOS IGG
ANTITOXOPLASMA

7 3

0202030806 - PESQUISA DE
ANTICORPOS IGG CONTRA O
VIRUS DA HEPATITE A (HAV-IGG)

1 0

0202030814 - PESQUISA DE
ANTICORPOS IGG CONTRA O
VIRUS DA RUBEOLA

2 0

0202030857 - PESQUISA DE
ANTICORPOS IGM
ANTICITOMEGALOVIRUS

2 0

0202030873 - PESQUISA DE
ANTICORPOS IGM
ANTITOXOPLASMA

7 3

0202030911 - PESQUISA DE
ANTICORPOS IGM CONTRA O
VIRUS DA HEPATITE A (HAV-IGG)

1 0
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Descrição Solicitado

Outros exames solicitados e avaliados (código do SIGTAP)
Avaliado

0202030920 - PESQUISA DE
ANTICORPOS IGM CONTRA O
VIRUS DA RUBEOLA

2 0

0202030962 - PESQUISA DE
ANTIGENO
CARCINOEMBRIONARIO (CEA)

1 0

0202030970 - PESQUISA DE
ANTIGENO DE SUPERFICIE DO
VIRUS DA HEPATITE B (HBSAG)

34 6

0202031179 - TESTE NÃO
TREPONEMICO P/ DETECÇÃO DE
SIFILIS EM GESTANTES

1 1

0202031268 - PESQUISA DE
ANTICORPOS ANTICORPOS ANTI-
HTLV-1 (WESTERN-BLOT)

1 0

0202040089 - PESQUISA DE
LARVAS NAS FEZES

4 2

0202040127 - PESQUISA DE OVOS
E CISTOS DE PARASITAS

2 1

0202040143 - PESQUISA DE
SANGUE OCULTO NAS FEZES

4 2

0202050025 - CLEARANCE DE
CREATININA

3 0

0202050114 - DOSAGEM DE
PROTEINAS (URINA DE 24 HORAS)

1 0

0202060047 - DOSAGEM DE 17-
ALFA-HIDROXIPROGESTERONA

2 0

0202060080 - DOSAGEM DE
ADRENOCORTICOTROFICO
(ACTH)

1 0

0202060136 - DOSAGEM DE
CORTISOL

1 0

0202060152 - DOSAGEM DE
DIHIDROTESTOTERONA (DHT)

1 0

0202060160 - DOSAGEM DE
ESTRADIOL

3 0

0202060179 - DOSAGEM DE
ESTRIOL

1 0

0202060225 - DOSAGEM DE
HORMONIO DE CRESCIMENTO
(HGH)

2 0

0202060233 - DOSAGEM DE
HORMONIO FOLICULO-
ESTIMULANTE (FSH)

14 2

0202060241 - DOSAGEM DE
HORMONIO LUTEINIZANTE (LH)

2 0

Descrição Solicitado

Outros exames solicitados e avaliados (código do SIGTAP)
Avaliado

0202060250 - DOSAGEM DE
HORMONIO TIREOESTIMULANTE
(TSH)

52 10

0202060292 - DOSAGEM DE
PROGESTERONA

2 0

0202060306 - DOSAGEM DE
PROLACTINA

4 0

0202060357 - DOSAGEM DE
TESTOSTERONA LIVRE

1 0

0202060373 - DOSAGEM DE
TIROXINA (T4)

4 0

0202060381 - DOSAGEM DE
TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE)

22 6

0202070050 - DOSAGEM DE
ACIDO VALPROICO

0 1

0202070158 - DOSAGEM DE
CARBAMAZEPINA

0 1

0202080013 - ANTIBIOGRAMA 10 0

0202100030 - DETERMINACAO DE
CARIOTIPO EM SANGUE
PERIFERICO (C/ TECNICA DE
BANDAS)

1 0

0202120023 - DETERMINACAO
DIRETA E REVERSA DE GRUPO
ABO

2 2

0202120082 - PESQUISA DE
FATOR RH (INCLUI D FRACO)

2 2

0203010019 - EXAME
CITOPATOLÓGICO CERVICO-
VAGINAL/MICROFLORA

6 0

0203010035 - EXAME DE
CITOLOGIA (EXCETO CERVICO-
VAGINAL E DE MAMA)

2 1

0203010086 - EXAME
CITOPATOLÓGICO CERVICO
VAGINAL/MICROFLORA-
RASTREAMENTO

0 7

0204020107 - RADIOGRAFIA DE
COLUNA TORACO-LOMBAR

1 0

0204030030 - MAMOGRAFIA 4 0

0204030153 - RADIOGRAFIA DE
TORAX (PA E PERFIL)

2 0

0204030188 - MAMOGRAFIA
BILATERAL PARA RASTREAMENTO

1 3

0204040078 - RADIOGRAFIA DE
COTOVELO

1 0
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Descrição Solicitado

Outros exames solicitados e avaliados (código do SIGTAP)
Avaliado

0204040108 - RADIOGRAFIA DE
MAO E PUNHO (P/
DETERMINACAO DE IDADE
OSSEA)

1 0

0204050138 - RADIOGRAFIA DE
ABDOMEN SIMPLES (AP)

2 0

0205010032 - ECOCARDIOGRAFIA
TRANSTORACICA

0 1

0205010059 -
ULTRASSONOGRAFIA DOPPLER
DE FLUXO OBSTETRICO

1 0

0205020046 -
ULTRASSONOGRAFIA DE
ABDOMEN TOTAL

4 0

0205020054 -
ULTRASSONOGRAFIA DE
APARELHO URINÁRIO

3 0

0205020062 -
ULTRASSONOGRAFIA DE
ARTICULACAO

1 0

0205020070 -
ULTRASSONOGRAFIA DE BOLSA
ESCROTAL

1 0

0205020097 -
ULTRASSONOGRAFIA MAMARIA
BILATERAL

7 0

0205020127 -
ULTRASSONOGRAFIA DE
TIREOIDE

1 0

0205020151 -
ULTRASSONOGRAFIA OBSTETRICA
C/ DOPPLER COLORIDO E
PULSADO

4 1

0205020160 -
ULTRASSONOGRAFIA PELVICA
(GINECOLOGICA)

3 1

0205020178 -
ULTRASSONOGRAFIA
TRANSFONTANELA

2 0

0205020186 -
ULTRASSONOGRAFIA
TRANSVAGINAL

25 12

0206010079 - TOMOGRAFIA
COMPUTADORIZADA DO CRANIO

1 1

0207010064 - RESSONANCIA
MAGNETICA DE CRANIO

3 0

0211040029 - COLPOSCOPIA 1 0

Descrição Solicitado

Outros exames solicitados e avaliados (código do SIGTAP)
Avaliado

0211050032 -
ELETROENCEFALOGRAMA EM
SONO INDUZIDO C/ OU S/
MEDICAMENTO (EEG)

1 0

0211050040 -
ELETROENCEFALOGRAMA EM
VIGILIA E SONO ESPONTANEO C/
OU S/ FOTOESTIMULO (EEG)

5 0

0214010040 - TESTE RAPIDO PARA
DETECCAO DE HIV NA GESTANTE
OU PAI/PARCEIRO

3 1

0214010058 - TESTE RÁPIDO PARA
DETECÇÃO DE INFECÇÃO PELO
HIV

2 7

0214010074 - TESTE RÁPIDO PARA
SÍFILIS

2 7

0214010082 - TESTE RÁPIDO PARA
SÍFILIS NA GESTANTE OU
PAI/PARCEIRO

2 1

0214010090 - TESTE RÁPIDO PARA
DETECÇÃO DE HEPATITE C

4 7

0214010104 - TESTE RÁPIDO PARA
DETECÇÃO DE INFECÇÃO PELO
HBV

4 7

551Total: 167
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