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As Clínicas de Anticoagulação foram fundadas em 2011 com o objetivo de aliviar as agendas

da cardiologia.

O número de pacientes vem crescendo consideravelmente ao longo dos anos, e, cada vez mais,

se torna necessário organizar o serviço e padronizar as rotinas, para garantir um atendimento

de qualidade aos usuários.
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Endereço: Rua Joaquim Felício, 101, 4º andar, Sagrada Família.

E-mail: anticoagulasf@pbh.gov.br

Telefone: 3277-5675
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Analfabetos, pouco estudo, ensino 

fundamental, ensino médio, curso superior

Fibrilação atrial (FA), Flutter, valvulopatia 

(Reumática com FA, Prótese Biológica 

com FA, Prótese Metálica), trombo de VE, 

tromboembolismo, hipertensão pulmonar, 

trombofilia

Dificuldades: sociais, físicas, sócio-

econômicas, polifarmácia, outras 

comorbidades, falta de acompanhante, 

déficit cognitivo, trabalho, baixa adesão

A partir de 18 anos

USUÁRIOS



Aumento do número de pacientes

● Aumento nas indicações de anticoagulantes

▪ Melhora dos métodos diagnósticos

▪ Aumento da expectativa de vida

▪ Migração da saúde suplementar para o SUS

▪ Opção única de anticoagulante oral no SUS = Varfarina

● Pacientes crônicos que demandam anticoagulação permanente

▪ Fibrilação atrial; Próteses Valvares Mecânicas

▪ Tromboembolismo venoso de repetição

▪ Trombofilias

● Necessidade de vincular tais pacientes à sua UBS de referência



200 entradas

143 saídas

57 novos pacientes 



De acordo com o Relatório 

de Recomendação nº 195 de 

fevereiro de 2016, da 

Comissão Nacional de 

Incorporação de Tecnologias 

no SUS (CONITEC):



Em 2013 foi feito um teste para incorporação do Coaguchek nas Clínicas de Anticoagulação.

Após as semanas de testes, concluiu-se que não era viável devido ao custo.



Diante dessa necessidade, a Gerência de Rede Complementar juntamente com Gerência de

Atenção Primária e as diversas Coordenações Assistenciais do Nível Central, vem trabalhando

desde 2017 com os serviços de anticoagulação da Unidade de Referência Secundária (URS)

Sagrada Família, URS Padre Eustáquio, Hospital Risoleta Tolentino Neves e Hospital

Metropolitano Odilon Behrens, para a estruturação da Rede Municipal de anticoagulação.

Esta rede será regionalizada e funcionará como apoio para a APS na condução dos pacientes

em uso de anticoagulante.



Trabalhar em Rede para melhor integrar e articular a atenção primária, secundária e

terciária proporcionará melhor qualidade do cuidado estimulando boas práticas baseadas

em evidências.



Protocolo Municipal de 

Anticoagulação

Critérios de 

referenciamento 

FluxosMatriciamento



• TTR é o Tempo em Faixa Terapêutica (Time in Therapeutic Range – TTR)

• Média aritmética (cálculo coletivo)

• Método de Rosendaal (cálculo individual)



Ainda que o controle do RNI seja feito em ambulatório especializado e com boa

adesão ao tratamento, observa-se que não é fácil conseguir o controle ideal de

anticoagulação, encontrando-se valores de TTR entre 50% e 68% de acordo com

algumas bibliografias. A média do TTR varia de acordo com vários fatores, dentre

eles, região geográfica, sexo, motivo da anticoagulação e grupos da população.



Cada vez que o paciente fizer o exame de RNI, o profissional deverá acrescentar o

resultado e a data na planilha individual, que faz o cálculo do TTR automaticamente.

Com isso, consegue-se um TTR atualizado a cada atendimento.

Para os pacientes com TTR abaixo da média aceitável, sugere-se um trabalho

multidisciplinar, com profissionais de diversas áreas, de acordo com a necessidade de

cada paciente, como assistente social, enfermeiro, farmacêutico, médico, nutricionista e

psicólogo, com o objetivo de tentar atingir um melhor controle do RNI e reduzir o

número de complicações.

















Fluxo de dengue para pacientes em uso de 
varfarina





Trata-se de A. R. R., sexo masculino, 72 anos, em uso de varfarina devido à Fibrilação

Atrial. Hipertenso, tabagista e etilista.

Iniciou o controle de RNI em 24/03/2017 na clínica de anticoagulação da URS

Sagrada Família.

Esteve ausente por alguns meses após atropelamento (estava alcoolizado e não viu o

ônibus), permaneceu hospitalizado por dois meses com quadro de lesão uretral (em uso

de SVD), fratura exposta da pelve e tornozelo.

O paciente reside sozinho e relata dificuldades com a alimentação.



















O enfermeiro integra a equipe multiprofissional do Ambulatório de RNI da Rede

SUS BH promovendo a integralidade na linha do cuidado aos usuários de varfarina

através de atividades assistenciais e administrativas.



De acordo com a Instrução Normativa/GERC de 19 julho de 2019, considerando as

bases legais: Resolução COFEN 195/97, Decreto 97.406/87 e Lei 7.498/86, o

enfermeiro das clínicas de anticoagulação podem solicitar o exame de tempo de

protrombina/RNI.



De acordo com a resolução COFEN 358/2009, onde existe cuidado profissional de

enfermagem, deve haver a Sistematização da Assistência de Enfermagem (SAE) com o

processo de enfermagem (PE). Para que a SAE seja aplicada, sugere-se a teoria de

enfermagem de Wanda Horta, das necessidades humanas básicas. Na década de 1980, a

Organização Mundial da Saúde (OMS) recomendou que fosse criada uma classificação

que representasse a enfermagem a nível mundial, e, com isso, surgiu a Classificação

Internacional da Prática de Enfermagem (CIPE). Um dos objetivos da CIPE é organizar

uma linguagem comum para descrever a prática de enfermagem. Baseado nisto, pode-

se trabalhar com os seguintes instrumentos das cinco etapas do PE.



1- Coleta de dados:

Acolhimento (primeira consulta, consulta de retorno, demanda 

espontânea, dados obtidos em prontuário e em reuniões com a 

equipe multiprofissional). Importante registrar as informações no 

prontuário do paciente.



2- Diagnósticos de enfermagem: Um dos instrumentos que podem ser utilizados 

para diagnóstico de enfermagem é a NANDA International. Os pacientes em uso 

de varfarina precisam conhecer o tratamento e entender os fatores que 

influenciam no resultado do exame do RNI, e estas orientações devem ser 

fornecidas pela equipe, e principalmente pelo enfermeiro. Um dos diagnósticos da 

NANDA que pode ser utilizado é o diagnóstico com código 00182, “Padrão de 

realização de atividades para si mesmo para atingir as metas relativas à saúde que 

pode ser melhorado”.



3- Planejamento: a vigilância de doenças crônicas não transmissíveis (DCNT) 

inclui o planejamento para que seja possível manter um bom controle de RNI e 

evitar eventos adversos. Para isso, o enfermeiro deve agir de acordo com as 

necessidades individuais e coletivas dos pacientes da clínica de anticoagulação. 

Isso é possível com as reuniões de equipe e com o atendimento de pacientes com 

TTR abaixo do desejável (isso favorece a identificação das necessidades e atuação 

de acordo com os resultados encontrados).



4- Implementação: fornecer orientações gerais e específicas sobre o tratamento 

com a varfarina; orientar o paciente sobre uso de anticoagulante parenteral, 

quando necessário; administrar vitamina K, quando prescrito; atender usuários 

que estiverem com RNI dentro da faixa terapêutica (com tolerância de 0,05 para 

mais ou para menos sobre o valor do RNI) em consultas de retorno. Um dos 

instrumentos utilizados para a realização das intervenções é a Classificação das 

Intervenções de Enfermagem – NIC: uma delas é: “Usar a repetição constante de 

rotinas de saúde como forma de estabelecê-las” (palestras, reforçar as orientações 

em todas as consultas, reforçar a adesão ao tratamento, dentre outras). 



5- Avaliação: a avaliação das intervenções é realizada 

a cada consulta, a cada resultado do RNI, com os 

valores de TTR, após as reuniões de discussão de 

casos com a equipe, e com o relato dos pacientes, 

acompanhantes e familiares. 



O paciente e seu bem estar são os focos da enfermagem. A atuação do enfermeiro da

rede secundária deve ser pautada nos princípios éticos e legais da profissão, almejando

sempre um cuidado de qualidade, humanizado e de forma científica. A SAE contribui

para melhorar a qualidade da assistência; o PE favorece a autonomia e tomada de

decisões pela enfermagem; e a CIPE, que continua em atualização, representa a

enfermagem mundialmente, o que possibilita o desenvolvimento da profissão e

influencia as políticas de saúde. Tudo isso contribui para tornar o trabalho da

enfermagem científico e não intuitivo.



Educação em 
saúde

Administração, 
organização, 

vigilância

Assistência ao 
paciente e família



Implementar a Sistematização da Assistência de Enfermagem (SAE) com o processo de

enfermagem.

Conhecer o protocolo e os fluxos da Rede Municipal de Anticoagulação.

Auxiliar o usuário no seu percurso na Rede Municipal de anticoagulação de acordo com os

fluxos.

Auxiliar e participar do matriciamento.

Detectar dificuldades e iatrogenias e proporcionar atendimento de qualidade para a resolução

dos problemas.

Atendimento de urgências e emergências.



Atender pacientes na primeira consulta na clínica, com acolhimento e orientações

gerais e específicas sobre o tratamento com varfarina, com evolução no

prontuário físico e eletrônico.

Atender usuários em consulta de retorno que estiverem com o RNI dentro da faixa

terapêutica (com tolerância de 0,05 para mais ou para menos sobre o valor do

RNI), com evolução no prontuário físico e eletrônico.

Atender demandas espontâneas.

Planejar, executar e participar de reuniões.

Elaborar e alimentar planilhas.



Participar do monitoramento de pacientes (de acordo com os fluxos).

Realizar a vigilância do TTR com as planilhas individuais e encaminhar para a

equipe multiprofissional conforme necessidade de cada usuário.

Auxiliar no matriciamento de enfermeiros da rede.

Elaborar murais educativos para a clínica de anticoagulação.

Realizar Atividades educativas com alunos.

Orientar o paciente sobre o uso de anticoagulante parenteral, quando necessário.



Planejar e executar atividades educativas em sala de espera para pacientes e acompanhantes

com registro no SISREDE WEB.

Administrar vitamina K, conforme protocolo.

Solicitar exame de tempo de protrombina/ RNI, para o próximo retorno

conforme protocolo e Instrução Normativa para solicitação de exame tempo de

protrombina/RNI por profissional enfermeiro dos ambulatórios de RNI da URS

Padre Eustáquio e URS Sagrada Família de 19/07/2019.

Discutir casos com outros profissionais da equipe.



Atendimento multiprofissional de pacientes com TTR abaixo do desejável, com o objetivo de

tentar identificar as necessidades individuais e atuar de acordo com os resultados encontrados

par melhorar a resposta clínica ao tratamento.

Encaminhamento multiprofissional (farmácia, nutrição, psicologia, serviço social).

Auxiliar na busca ativa.

Providenciar os impressos e materiais necessários para o funcionamento da Clínica.

Contribuir na atualização de fluxos, protocolos, procedimentos operacionais padrão (POP) e
rotinas do setor.

Realizar atividades de educação continuada.



Conhecer o protocolo e os fluxos da Rede Municipal de Anticoagulação.

Auxiliar o usuário no seu percurso na Rede Municipal de anticoagulação de acordo com os fluxos.

Auxiliar e participar do matriciamento junto aos profissionais da APS.

Detectar dificuldades e iatrogenias e proporcionar atendimento de qualidade para a resolução

dos problemas.

Realizar consulta de enfermagem com orientações da cartilha informativa (está em

anexo no protocolo) após consulta com cardiologista.

Estabelecer um fluxo, junto à equipe, para que os pacientes encaminhados à clínica de

anticoagulação recebam as devidas orientações

Registrar condutas e orientações no sistema informatizado.

Realizar busca ativa dos pacientes encaminhados à clínica de anticoagulação e que não

compareceram na data agendada para início do acompanhamento.



Auxiliar o usuário no seu percurso na Rede Municipal de Anticoagulação de

acordo com os fluxos.

Conhecer o protocolo e os fluxos da Rede Municipal de

Anticoagulação.



Reconhecer o paciente como usuário de anticoagulante em todos os atendimentos.

Ter conhecimento de fluxos e suas atribuições no Protocolo de

Anticoagulação.

Realizar coleta de sangue para controle do RNI quando solicitado pelo médico, ciente

de que este paciente é vaga "zero" na agenda da coleta.

Orientar e verificar o uso correto das medicações.

Atentar quanto aos eventos adversos na administração de medicamentos e

imunobiológicos por via intramuscular. Caso seja necessário a utilização da via IM,

deve-se utilizar a "técnica em Z" e fazer o rodízio dos locais de aplicação sem

massageá-los após o procedimento.



Comunicar o enfermeiro da ESF qualquer intercorrência durante procedimentos de

enfermagem realizados.

Orientar o usuário que caso ocorra epistaxe, hematúria, melena, hematêmese,

gengivorragia, hematomas, fluxo menstrual aumentado ou sangramento em qualquer

local do corpo, deve procurar avaliação no Centro de Saúde ou UPA.

Realizar visita domiciliar quando necessário.

Promover o autocuidado apoiado.

Registrar procedimentos realizados no SISREDE WEB descrevendo as alterações

observadas.

Participar das reuniões de equipe.



Realizar escuta qualificada das necessidades dos usuários em todos os procedimentos

realizados, proporcionando atendimento humanizado e estabelecendo vínculo.

Receber e anexar no prontuário o instrumento de transferência do

Ambulatório de RNI.

Investigar história da doença atual, familiar e história pregressa. Avaliando as

condições clínicas e outras comorbidades: HAS, DCV, doença renal, diálise peritoneal,

úlcera péptica, doença hepática, cirurgia recente, trauma, quedas frequentes,

miocardiopatia chagásica, ICC, IAM, valvulopatias, tromboembolismo venoso,

obesidade e neoplasias. Se do sexo feminino, história reprodutiva.



Atentar para os principais fármacos que potencializam o efeito da

Warfarina: metronidazol, heparina, fibratos, indometacina, cimetidina, hormônios

tiroideias e amiodarona.

Atentar para principais os fármacos que diminuem o efeito da Warfarina a

colestiramina, barbitúricos, corticóides, benzodiazepinas e a rifampicina.

Realizar o Exame Físico: Estado geral, dados vitais; dados antropométricos; revisão

por sistemas: outros órgãos que podem ser afetados e que sinalizem casos de maior

gravidade e complexidade. Avaliar dor intensa, palidez, parestesia, paralisia, ausência

de pulso e frialdade de membros superiores ou inferiores e hiperpigmentação e/ou

edema de membros inferiores.



Monitorar os sinais e sintomas de sangramento e retrombose e encaminhar ao

tratamento adequado; reforçando a orientação de que caso ocorra epistaxe, hematúria,

melena, hematêmese, gengivorragia, fluxo menstrual aumentado ou sangramento em

qualquer local do corpo, deve procurar avaliação no Centro de Saúde ou UPA.

Reconhecer eventos adversos da varfarina: rash cutâneo, diarréia, náuseas, alopecia,

desconforto do trato gastro intestinal, dor no local de aplicação, necrose de pele,

síndrome do dedo azul, sangramentos graves.

Reforçar as orientações alimentares, em especial: redução do uso de óleos nas

preparações e em saladas; evitar o uso de álcool.



Orientar o usuário sobre a ingesta de alimentos ricos em vitamina K conforme

orientação da equipe saúde da familia e multiprofissional.

Orientar o usuário a comunicar o uso de varfarina a outros profissionais

ao realizar procedimentos odontológicos, dermatológicos, oftalmoscópios,

endoscópicos e estéticos que utilizam instrumentos pérfuro cortantes.

Orientar o usuário que certas situações clínicas como diarréia, desidratação, febre ou

déficit de vitamina K potencializam o efeito anticoagulante da Warfarina, o que deve

levar a uma rigorosa vigilância do estado clínico do doente.



Coordenar ações de vigilância do cuidado às gestantes encaminhadas para o PNAR,

mantendo o acompanhamento também na APS.

Agendar prioritariamente e em tempo oportuno a consulta de puerpério de gestantes

em uso de Anticoagulante.

Reforçar os cuidados com os pacientes idosos devido a possibilidade de doenças

crônicas, vulnerabilidade ao uso de vários medicamentos, a possibilidade de

comprometimento do cognitivo, pouca movimentação, exposição a traumas.

Orientar quanto aos cuidados de prevenção de acidentes com

instrumentos pérfuro cortantes, quedas, contusões, tanto domiciliar

quanto em outros ambientes.



Orientar o usuário sobre a dose e o horário da medicação.

Orientar a importância dos retornos para avaliações médicas conforme protocolo ou

qualquer alteração clínica.

Promover o autocuidado apoiado.

Orientar e supervisionar técnicos de Enfermagem para os cuidados e eventos adversos

na administração de medicamentos e imunobiológicos por via intramuscular.



Participar da coordenação do cuidado em equipe após o resultado do exame e solicitar

ao ACS a realizar busca ativa caso seja necessário.

Discutir os casos em reunião de equipe.

Realizar contato com enfermeiros do CEM e do Ambulatório de RNI em

casos de dúvidas do cuidado de enfermagem.

Registrar atendimento no prontuário eletrônico do usuário.



Realizar a vigilância dos pacientes em uso de anticoagulante no território através de

visita domiciliar mensal ou quando orientado pela ESF.

Comunicar o enfermeiro e/ou médico da ESF qualquer intercorrência ou

informações pertinentes na visita domiciliar realizada.

Verificar e orientar riscos de acidente domiciliar (quedas/contusões/cortes),

identificando zonas de risco, tais como escadas, degraus desnivelados, tapetes,

superfícies lisas, falta de corrimão, bem como animais domésticos com risco de

arranhadura e mordedura.

Orientar quanto à necessidade para os cuidados em atividades físicas ou de lazer.



Reforçar orientação quanto aos cuidados pessoais evitando sangramentos, em especial

na higiene oral e higiene íntima.

Orientar o usuário que em caso de sangramento em qualquer local do corpo, incluindo

hematomas e fluxo menstrual aumentado, deverá ir para avaliação no Centro de Saúde

ou UPA.

Orientar e verificar quanto ao uso correto das medicações.

Reforçar a necessidade de seguir orientações alimentares.

Promover o autocuidado apoiado.

Participar das reuniões de equipe.




