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Introducao

As Clinicas de Anticoagulacao foram fundadas em 2011 com o objetivo de aliviar as agendas

da cardiologia.

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

se torna necessario organizar o servico e padronizar as rotinas, para garantir um atendimento

de qualidade aos usuarios.
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Clinica de anticoagulacao da
URS Sagrada Familia

Endereco: Rua Joaquim Felicio, 101, 4° andar, Sagrada Familia.

E-mail: anticoagulasft@pbh.gov.br

Teletone: 3277-5675



mailto:anticoagulasf@pbh.gov.br

Perfil dos usuarios

Fibrilacao atrial (FA), Flutter, valvulopatia

_ (Reumatica com FA, Protese Biologica
Analfabetos, pouco estudo, ensino ) N
_ _ _ com FA, Prétese Metalica), trombo de VE,
fundamental, ensino médio, curso superior _ _
tromboembolismo, hipertensédo pulmonar,

trombofilia

. USUARIOS

Dificuldades: sociais, fisicas, sOcio-

econdmicas, polifarmacia, outras _
A partir de 18 anos

comorbidades, falta de acompanhante,

déficit cognitivo, trabalho, baixa adeséao




Aumento do numero de pacientes

e Aumento nas indicacoes de anticoagulantes
-  Melhora dos métodos diagnosticos

- Aumento da expectativa de vida

VARFARINA SODICA

. Migragﬁo da saude suplementar para o SUS —
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- Opcao tnica de anticoagulante oral no SUS = Varfarina
o Pacientes cronicos que demandam anticoagulacio permanente
- Fibrilacao atrial; Proteses Valvares Mecanicas
-  Tromboembolismo venoso de repeticao
- Trombofilias

e Necessidade de vincular tais pacientes a sua UBS de referéncia




200 entradas

143 saidas

57 NOvos paclentes

PREFEITURA MUNICIPAL
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URS SAGRADA FAMILIA

Nald
ITEM / PERIODO Total 2018
Total De Pacientes Cadastrados 1714 -
Total De Pacientes Ativos 889 -
Altas 355 55
Obitos 190 36
Transferéncias 160 39
Desisténcias 50 5
Troca De Medicacgao 48 6
Nao Localizados 22 2
Rni’s DENTRO DA FAIXA - 7598 (64%)
Rni's FORA DA FAIXA - 4182 (36%)
Consultas Agendadas - 13889
Consultas Realizadas - 11801
Resultados Externos - 237
Primeiras Consultas - 186
Rni>>5 - 153
Internacoes - 54
Faltas - 2088 (15%)
Retorno para o RNI - 14
Encaminhamentos para urgéncia - 5




Novos anticoagulantes

PORTARIA N2 11, DE 4 DE FEVEREIRO DE 2016

Torna publica a decisdo de n3o incorporagdo
dos medicamentos apixabana, rivaroxabana

e dabigatrana para prevencdo de
acidente vascular cerebral em pacientes
com fibrilag3o atrial cronica ndo valvar, no
ambito do Sistema Unico de Sadde -

SUs.

De acordo com o Relatorio

O SECRETARIO DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INSUMOS ESTRATEGICOS DO MINISTERIO DA

de Recomenda@ﬁo no 195 de SAUDE, no uso de suas atribuigBes legais e com base nos termos dos art. 20 e art. 23 do

Decreto 7.646, de 21 de dezembro de 2011, resolve:
fevereiro de 2016 da Art. 12 Ficam n3o incorporados os medicamentos apixabana, rivaroxabana e dabigatrana para
’ Prevencdo de acidente vascular cerebral em pacientes com fibrilagdo atrial crénica ndo valvar,
. ~ . no dmbito do Sistema Unico de Sadde - SUS.
Comlssao NaC]‘Onal de Art. 22 O relatdrio de recomendagdo da Comissdo Nacional de Incorporagdo de Tecnologias no
SUS (CONITEC) sobre essa tecnologia estard disponivel no enderego eletrdnico:

Incorporacao de Tecnologias hitps//conitec gov.br/.

Art. 32 A matéria podera ser submetida a novo processo de avaliagao pela CONITEC caso sejam

no SUS (CONITEC) : apresentados fatos novos que possam alterar o resultado da andlise efetuada.

Art. 32 A matéria podera ser submetida a novo processo de avaliagdo pela CONITEC caso sejam
apresentados fatos novos que possam alterar o resultado da andlise efetuada.

Art. 42 Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicac3o.

EDUARDO DE AZEREDO COSTA

Publicado no DOU n2 26 de 10 de fevereiro de 2016, pag. 48.




Coagucheck

Em 2013 foi feito um teste para incorporacao do Coaguchek nas Clinicas de Anticoagulacao.

Apos as semanas de testes, concluiu-se que nao era viavel devido ao custo.




Rede Municipal de Anticoagulacao de
Belo Horizonte

Diante dessa necessidade, a Geréncia de Rede Complementar juntamente com Geréncia de
Atencao Primaria e as diversas Coordenacoes Assistenciais do Nivel Central, vem trabalhando
desde 2017 com os servicos de anticoagulacao da Unidade de Referéncia Secundaria (URS)
Sagrada Familia, URS Padre Eustaquio, Hospital Risoleta Tolentino Neves e Hospital

Metropolitano Odilon Behrens, para a estruturacao da Rede Municipal de anticoagulacao.

Esta rede sera regionalizada e funcionara como apoio para a APS na conducao dos pacientes

em uso de anticoagulante.




Rede Municipal de Anticoagulacao de
Belo Horizonte

Trabalhar em Rede para melhor integrar e articular a atencao primaria, secundaria e
terciaria proporcionara melhor qualidade do cuidado estimulando boas praticas baseadas
em evidéncias.

Urgéncia e

Emergéncia

Atencao Atencao
Hospitalar especializada

Vigilancia Vigilancia e
sanitaria monitoramento




Referenciamento para a UBS

Protocolo Municipal de Critérios de

Anticoagulacao referenciamento

Matriciamento Fluxos




TTR e Calculadora Rosendaal

« TTR é o Tempo em Faixa Terapéutica (Time in Therapeutic Range — TTR)
e Meédia aritmética (calculo coletivo)

« Meétodo de Rosendaal (calculo individual)




TTR e Calculadora Rosendaal

Ainda que o controle do RNI seja feito em ambulatério especializado e com boa
adesao ao tratamento, observa-se que nao é facil conseguir o controle ideal de
anticoagulaciao, encontrando-se valores de TTR entre 50% e 68% de acordo com
algumas bibliografias. A média do TTR varia de acordo com varios fatores, dentre

eles, regiao geografica, sexo, motivo da anticoagulacao e grupos da populacao.




TTR e Calculadora Rosendaal

Cada vez que o paciente fizer o exame de RNI, o profissional devera acrescentar o
resultado e a data na planilha individual, que faz o calculo do TTR automaticamente.

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

Para os pacientes com TTR abaixo da média aceitavel, sugere-se um trabalho
multidisciplinar, com profissionais de diversas areas, de acordo com a necessidade de
cada paciente, como assistente social, enfermeiro, farmacéutico, médico, nutricionista e

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

¥
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namero de complicacoes.
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FARMACIA

Servigo Social




Fluxos
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Fluxo de admissio de novos usuarios no ambulatdrio de

anticuagula@n

Usuario necessita de controle de RN & serd
encaminhads para um senico de
anticoagulacic

|
[ i I 1 1
e Encaminhadsa e Encaminhads | [Encaminhade via
Ei;":é:lﬁH:ha:: > via Er:i::r; 1r::n via EMAD fransferéncia de
Saide espaciaksias hoapials (canfarmme oulrg sery !:Dlﬂl
({CEMIURS) R critérios) anticoagulacio
Cmiric-serert-eomprrecermeserrisite L uwiphu-
anbcoagulagio da sua area de abrangencia com estd encaminhando deverd
relatdris/encaminhamento do especialista da Sniiae &1 CONGSID: IHatnics &
doenga de base para o agendamento, ou por e-mail para realizar o
agendarmenio pelo profissional do CEM por agendaments

—IIIIIH&QIQ--I th

Mo dia da primeira consultafadmissfio na servigo de anticoagulagdo de referéncia, TODOS os
USAAT0A deverad portar 08 segulntes dacumsamas
* Decumento de idenhidade orginal & aflaal
* R=ceitas dos medicamentos s&mouso {indusive da varfanns]
+ Pedido deexame da KM
» Encamanhamesrita meédico para o controke de AR
+ Exames |aloratomais recentes, vide i @estsd abandg™

_abisr dng dacemeding acens 1 —Hmm

ANeKar 05 0NaTes especificos para Caso o usuano sarko sncaminhadas Dars
cada siuacdo: fenha, levar o Hospital Riscleta
= FAFlutter, ECOMECG também Tolenting Neves, levar
= Walvulopatia: ECO - Cartéo de sambam:
= Trombafilia: exames laborglariais controbie do R ’
= Comprovante de

que confinmen + Surnancs de alta residincia recents (GImas
= Hipertensao pulmeonar ECOICAT ||+ Relaldrios 1 mases "~

+ Trombo de VE ECO medicos !

= Trombose: miélodo de irraglrr + Arsmpanhanie,

confirmands independenie da

+ AVE: método de Emagem idade do wsuano
m—orrn

0 encaminhamsnio meadico ﬂﬁ'lgatﬂ' amenta devera contar:
Morme do usudno, idade, midico gue indicou a ant q:uagulal;iu_ indicacio da
anticcagulacio, inicio da anticoagulacdo, faixa terapéutica doRMI, tempo previsio para
a duracéo da anbicoagulacao, CHADSZ (em caso de FA), HAS-ELEED

“Antes de iniciar a -H."‘IIDl:lEgIJlEl;iﬂ. au |l:lgl:l no Iniclo do trataments, recomenda-se
golicHas @ &valiar o $lgl,.|il'l|l$ BATIRS lenuglnhiﬁa_ Hamalocio, Plaguelas, ABuemans,

TGO, PTTA, BN, Creabnina, 36T e TGR.

FROTOCOLO DE ANTICDAGULA(;ED DA

L REDE AMBULATORIAL DE BELO HORIZONTE
e

Fluxo de monitoramento do usuario em controle de RNI na rede SUS BH
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SUAroS

encaminhados

o '.‘.'I:::Tiitﬂb' Clinica de Anticoagulacdo Usudrio egresso
pecialistas: acompanha usudrio até hospitalar

cardiologistas, \:[}‘l (JUE O MESMD se encaminhado

hematologistas u

ST LEaRISLas, I:|I:| SAD

preumelogistas, estabilize

angiologistas e
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Usuario & atendido pelo médico da clinica de anticoagulacio e
recebe o formulario de transferéncia com orientagao sobre inicio do
acompanhamento no Centro de Saude

Especialistas do CEM apoiam
a APS no matriciamento e
esclarecimento de ddvidas

Centro de Saude atende o
usuario conforme fluxo de

atendimento no CS conforme fluxo de dividas
Acompanhamento de Centro de Salde
usuarios com de TTR < acompanha os usudrios
50%: vide fluxo de com TTR = 70%
retorno ao ambulatdrio conforme protocolo




PROTOCOLO DE ANTICOAGULAGAD DA REDE
PREFEITURA AMBULATORIAL DE BELO HORIZONTE

"W BELD HORIZONTE
Fluxo de transferéncia para o Centro de Sadde

Clinica de Anticoagulacgao

*

Usuario com TTR > 70%, anticoagulacdo permanente e, no minimo,
B meses de controle

O profissional da clinica responsavel pela transferéncia vai
comunicar o Centro de Salde, com copia para a GAERE do distrito
de referéncia do enderego residencial do paciente, através de
contato por telefone e/ ou e-mail

*

O profissional da clinica deve comunicar o usuario sobre a data que
deve comparecer ao Centro de Salde

Mo retorno do usudrio a clinica, o médico devera fornecer o
documento de transferéncia preenchido e assinado para o Centro
de Salnde

Todos os profissionais da clinica devem direcionar e orientar o
usudrio sobre a continuidade do tratamento no Centro de Sadade

PROTOCOLO DE ANTICOAGULAGAD DA REDE
PREFEITURA AMBULATORIAL DE BELO HORIZONTE

""" BELD HORIZONTE
Fluxo de transferéncia por mudanca de endereco do usuario

Unidade de saude que faz a anticoagulagdo

Profissional da unidade identifica o usudrio que estd residindo
fora da area de referéncia

O profissional responsavel pela transferéncia devera verificar

através de contato (e-mail e/ou telefone) com as unidades de

saude para onde o usuario sera transferido (URS, hospitais, CS,
outras secretarias) a disponibilidade do agendamento

Orientar o usuario sobre o atendimento regionalizado

Elaborar relatério de transferéncia juntamente com relatério
médico do tratamento (impresso (nico)

Todos os profissionais devem direcionar e orientar o usuario
sobre a continuidade do tratamento na unidade referenciada




PROTOCOLO DE ANTICOAGULAGAO DA REDE

PREFEITURA AMBULATORIAL DE BELO HORIZONTE

VS BELD HORLZONTE

Fluxo para retorno* ao ambulatorio de anticoagulacao

Centro de Salde

Usuario com TTR < 50%

L

Encaminhar ao farmacéutico e/ou nutricionista do NASF para
averiguar se a queda no TTR esta relacionada ao uso de
outros medicamentos. Caso ndo seja, prosseguir com o fluxo

-

o

Encaminhar e-mail ao ambulatoério de anticoagulagao de
origem com dados do usuario, serie historicado TTR e
solicitar agendamento

Fomecer relatorio de transferéncia ao usuario (impresso
unico)

PROTOCOLO DE ANTICOAGULAGAD DA REDE

PREFEITURA AMBLULATORIAL DE BELO HORIZONTE

"8 BELD HORIZONTE
Fluxo para retorno ao ambulatdrio de anticoagulacio do Hospital
Risoleta Tolentino Neves

[ Centro de Saude

Usudrio com TTR < 50%

Encaminhar ao farmacéutico e/ou nutricionista do NASF para
averiguar se a queda no TTR esta relacionada ao uso de outros
medicamentos. Caso ndo seja, prosseguir com o fluxo

Orientar o usuario sobre a data agendada na clinica de
anticoagulacao

* Usuarios gue ja acompanharam no ambulatdrio de anticoagulacao

Encaminhar o paciente ao especialista da doenca de base sob
regulacdo e com contato com o CEM e GAERE

Fornecer relatdrio de transferéncia ao usuario (impresso unico)

Orientar o usuario sobre a data agendada com o especialista

Caso o especialista julgue necessario encaminhar o paciente ao
ambulatdrio, o CEM devera fazer contato para agendamento. Caso
ndo seja necessario, o especialista devera contra-referenciar o
usuario ao Centro de Saude com relatorio.




PROTOCOLO DE ANTICOAGULAGAD DA REDE
PREFEITURA AMBULATORIAL DE BELO HORIZONTE

¥ BELD HORIZONTE
Fluxo de Busca Ativa

Unidade de Salde gue faz a Anticoagulagdo

Profissional da unidade identifica a auséncia do usuario

Encaminha ao responsavel pela busca ativa (Enf. / Assistente Social)

il !
Caso o usudrio ndo faca o controle do RNI no Centro de Saude:
Comunicar ao Centro de Saude sobre a auséncia do usuario no
servico, mobilizar a Unidade Basica com intuito de conhecer as

relagdes que 0 usuario cria com sua morada, familiares e
sociedade

Verificar atraves de contato telefdnico com usuario, familiar ou
responsavel o motivo do ndo comparecimento no ambulatdrio de
anticoagulacdo

Agendar atendimento individual com intuito de orientar e
identificar outras possiveis demandas que possam interferir na
assiduidade no tratamento, direcionar para a equipe
multidisciplinar para acompanhamento conjunto

Atuar de forma assertiva nas acdes de prevencao e promocao a
satde

PROTOCOLO DE ANTICOAGULAGAO DA REDE
PREFEITURA AMBULATORIAL DE BELO HORIZONTE
&% BELO HORIZONTE

Fluxo de complicagoes da anticoagulacao

Usuario apresentou alguma complicagéo decorrente da

anticoagulag@o (sangramentos, eventos tromboembalicos)

Encaminha-lo para o servigo de urgencia

Retomo para o servigo em que o usuario fazia o controle

do RNI apos a alta




PREFEITURA

&) BELO HORIZONTE PROTOCOLO DE ANTICOAGULAGAD DA REDE
b

AMBULATORIAL DE BELO HORIZONTE

Fluxo de esclarecimento de duvidas

Médico do Centro de Salide precisa esclarecer alguma
duvida sobre a anticoagulacao

PROTOCOLO DE ANTICDAGULA(;E.G DA

PREFEITURA REDE AMBULATORIAL DE BELO HORIZONTE

""" BELO HORIZONTE
Fluxo de Atendimento no Centro de Saude

f.-"-"m transferr os usuaros para os Centros de Saldde, as clinicas das URSs e dos hospitais
fardo contato por lelefone com os Cenbros de Salde para a transferéncia do controle. Apos
contato, as clinicas enmviarac, por e-mal para o Cenfro de Saude e
anticoagulacac@pbh.gov br, os dados do paciente, juntamente com a planilha individual do

TTR. O usuario devera procurar a unidade de salde e a equipe devera providenciar a busca

Profissional do CS telefona e/ou envia e-mail para o CEM
de referéncia e passa o caso

O CEM repassa o caso para o cardiologista e facilita a
resposta a demanda para os devidos esclarecimentos

afiva, caso ela ndo compareca
\2 pares J

Usuario comparece no Centro de Saude com o formulario de transferéncia, pedido do RNI e
documentos necessarios para iniciar o contrale. Usuaro recebe orientagoes guanto a coleta

do exame & consulta.

Usudrio coleta sangue no C5 na data e hordrio onentado e deverd retornar no dia seguinte
para avaliagac do resultado pelo madico, Nao @ recomendavel que o axame seja coletado
na Sexta-feira & em véspera de feriado. Resultade do exame disponibilizado a tarde ou no

maximo na manha do dia seguinte da coleta.

' '
Usuano procura a equipe para atendimento médico no dia seguinte da coleta. E

responsabilidade da equipe verificar todos os resultades de exame realizados para controle
de RMI. Casc o usuario ndo comparega, e o resultado esteja fora da faixa terapéutica,

devera ser feita busca ativa. O usuario € orientado sobre a proxima coleta no prazo

estipulado pelo medico.
\ y




PROTOCOLO DE ANTICOAGULACAD DA REDE

. PREFEITURA AMBULATORIAL DE BELO HORIZONTE

W' BELO HORIZONTE

i anti mpoararia
ambulatdrio de anticoagulagdo

Enfermeirafarmacéutico’madico identificam o paciente com indicagio de
avaliar a suspensdo da anficoagulagio oral

De acordo com a area de abrangéncia, o usudrio serd agendado, por
telefone, para o médico hematologista

- ™
Medico atende o Mecessidade de encaminhar para Preumalogista,
usuario, solicita os Cardiclogista, Angiclogista ou Meuralogista:
exames e o retorng medico preanche o ancaminhamento
h A
l | .
Assistente Administrative atende o paciente, orienta e encaminha para o
Guiché. Orientar conforme quadro abaixo
|
4 «Consultas com especialistas: agendar via SISREG -\\

\_ *Exames de alto custo: Levar a guia de alto custo para autorizar _/"

Exames laboratoriais:
sAnti Cardiolipinas, Anticoagulante Lipico e Antitrombina II; FBH
realiza
«Gene mutante para Protrombina, Gene para o fator ¥ de Lelden,
Homocisteinal Fator VIIl, Proteina C Funcional, Proteina S Livre, Anti
beta 2 glicoproteina | 1gG e IgM: FBH ndo realiza
*Dimero O; conforme fluxo especifico
*Duplex Scan : Agendamento sob fluxo intemo

r

-
USUARIO COM EXAMES PRONTOS
Marear o retarno com o Médico Salicitante = via administrative da Clinlca de
Anticoagulasia

e

Atendimento com Hematalngista

' CONTINUAR '

SUSPENSAO: TRATAMENTO:

—— i . _ >

_adrnlnls rativo da ¢ nica devera encaminhar uswsrio EETDFIND

infarmar ao local de origem gue nara a clinica de | Marcar no
o usudrio teve alta. Usuario Gulchié

GFgem com felatons

devera levar relatdrio médico helleo,

i PREFEITURA

B BELD HORIZONTE Protocolo Municipal de Anticoagulagao

Fluxo de solicitacdo de D-Dimero

Quem pode solicitar o exame?

Somente os médicos gue atendem nas Clinicas de anticsagulacio da Rede
propria que £30 a URS Sagrada Familia e a URS Padre Eustaquio e os
hematologistas, angiologistas, preumologistas, reumatologistas das URS e os

cardiclogistas e neurologistas dos CEMs poderfo reguisitar o exame

Indicagbes: Encaminhamento:
Avaliacdo de suspensao da Deve se preencher a requisicads do
varfarina - avaliagio de risco exame informando a Unidade e o

de retrombosar medico solicitante

/D usuario deve ser orientado a procurar o Hospital Metropolitano Dr\
Célio de Castro:

Usuario: deve poriar documents de identificagiio com foto,
Preparo: Mio & necessario o jejum
Endereco: Rua Dona Luiza, 311 - Milionarios, Belo Horizonte - MG
Setor responsavel: Porlaria do ambulatdrio onde ficam as ambuldncias do
SAMU. (Andar térreo)
Horarlo: Segunda e quarta-feira de 13 as 16 horas

O setor responsavel o Hospital Metropolitana Dr. Célio de Castro orientara o

\ paciente do local da coleta do exame. /

Entrega do resultado se dara por email & Unidade Solicitante.
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PREFEITURA AMBULATORIAL DE BELO HORIZONTE
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Fluxo de dengue para pacientes em uso de

Fluxo de ponte para usuarios em controle de RNI no Centro de varfarina
Saude
Usuario que vai fazer procedimento em que seja
necessario fazer a PONTE p \
@ Pacientes em uso de
warfarina sodica
Médico do Centro de Salde encaminha paciente sob
regulagao para o cardiologista \ J
- - @ - — ' ™ 4 R ' ™
Cardiologista faz a ponte ou encaminha o usuario
para a Clinica de Anticoagulagao de referéncia ja com Plaguetas acima de Plaquetas entre Plagueta abaixo de
;] ) ) §
\J;, \, J \, J \ J
Apoés grandes procedimentos cirtrgicos, o paciente
devera ser encaminhado a clinica de RNI de referéncia
. . ' A ' N f At
e, posteriormente, ao Centro de Saude Admissao do pacient
. 3580 €0 paciEnte Suspender a warfarina,
Controle ambulatorial para controle da .
. . Admitir o paciente e
do TAP e contagem anticoagulacdo. Suspender .
. : . realizar contagem diaria
didria de plaquetas warfarina e trocd-la para de plaquetas a TAP
heparina nao fracionada, pled '
Apos a ponte, o medico devera reintroduzir a dose que L ), L ) L )

0 paciente estava usando antes da ponte




Estudo de caso




O paciente

Trata-se de A. R. R., sexo masculino, 72 anos, em uso de varfarina devido a Fibrilacao
Atrial. Hipertenso, tabagista e etilista.

Iniciou o controle de RNI em 24/03/2017 na clinica de anticoagulacao da URS
Sagrada Familia.

Esteve ausente por alguns meses apds atropelamento (estava alcoolizado e nao viu o
onibus), permaneceu hospitalizado por dois meses com quadro de lesao uretral (em uso
de SVD), fratura exposta da pelve e tornozelo.

O paciente reside sozinho e relata dificuldades com a alimentacao.




Laboratorio Distrital Leste / Nordeste
RESULTADOS DE RNI Data 30/08/2019

nome do usuario idade n" pedido ENI Obs
061 190833685322 1,74
074 190833685326 1.31
072 190833685330 2,63
077 190833685332 2,42
060 190833685335 2,89
067 190833685339 1,53
063 190833685341 2,78
057 190833685345 2,02
069 190833685347 4,23
046 190833685351 3,90
066 190833685353 3,01
045 190833685358 2,31
061 190833685362 2,34
061 190833685375 2,02
074 190833685377 2,50
078 190833685379 2,26
031 190833685383 2,58
074 190833685389 2,59
064 190833685305 2,71
078 190833685401 1,37
074 190833685404 4,74
050 190833685414 2,09
078 190833685418 1,54
055 190833685427 1,61
046 190833685476 1,63
047 190833685619 1,88
034 190833685004 1,79

sexta-faira, 30 de zposto da 2015
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CLINICA DE ANTIGOAGULAGAO — SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE ~ SUS - BH

~ FICHA INDIVIDUAL DE CONTROLE DA CLINICA DE ANTICOAGULACAO (paciente em uso de varfarina)
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. Tnsasn: RECEITUARIO DA CLINICA DE ANTICOAGULAGAO - SMSA/ SUS BH

URS SAGRADA FAMILIA — Rua Joaquim Felicio, 101, Sagrada Familia.
Tel.: 3277 5675

Nome do paciente:

PRESCRICAO:
Varfarina 5 Mg — Uso oral Observagdes:
Tomar conforme orientagdo abaixo, sempre as 17h

Assinatura e carimbo médico

Data: ¢f7/0Y 202 Validade: 6 meses.

Data RNI |22 [32 |42 |52 | g2 [ Sdb | Dom | Assinaturae
carimbo médico

YMo34n | 140 A1 4] 41 21 {| 1

Rfoul 191434 KK 1111114

RILI LAY L1424 2| 2] 4

2ugets|tas | €7 A |1 [1]|1]4

1 0149) 3 40 A4 AV 42| 41 /4 |2

D6igrida | .44 L1/ A~ 144 4

Observagoes:

+A dose sera modificada de acordo com o resultado do RNI.
«Nao é aconselhavel usar este medicamento na gestagao.

 nemnces. REQUISICAO DE EXAME
URS SAGRADA FAMILIA TEL.:32775675

NOME DO PACIENTE:
CLINICA DE ANTICOAGULACAO

DADOS CLINICOS:
PACIENTE EM USO DE ANTICOAGULANTE ORAL

mATERIAL A ExamiNAR: SANGUE

EXAME SOLICITADO: ATIVIDADE DE PROTROMBINA COM RNI
OBS.: FAVOR ENTREGAR O RESULTADO COM URGENCIA

CODIGO:
3330

RETORNO EM DIAS

ASSINATURA ECARMBO

RETORNO RNI: Data:  / /20 Horario: h min __ 2-feira

LOCALDE COLETA DE SANGUE: { ) Laboratorio [Rua Joaquim Felicio, 141) { ) 492 gndar (Rua Joaquim Felicio, 101)




CALCULO DE TTR - METODO ROSENDAAL

M.2 prontuario: Nome do paciente
Dt Nascimento:| 05/03/1947 |ixa terapéutica - alvo de RNI:  de 2,0 ate 3,0
Motivo da anticoagulacdo: FA
Ultimos 180 dias

Total de exames realizados: oo Percentual Total Percentual
Exames dentro da faixa 20 3% q 40%
Exames abaixo da faixa 22 4% 4 40%
Exames acima da faixa 11 19% 2 20%

TTR dltimos
TTR Global 33% 20%
180 dias
Tabela de valores
Data do exame | Valor do ENI

12/02/2019 2,03 ANTIGO
07/03/2019 1,40
08/04/2019 1,31
10/05/2019 1,87
17/05/2019 2,90
21/06/2019 1,29
28/06/20159 2.07
05,/07/2019 238
19/07/2019 3,57
26/07/2019 3,44

30/08/2019 2,63




el GUIA DE REFERENCIA INTERNA

01 -DADOS DA UNIDADE

NOME DA UNIDADE SOLICITANTE

URS SAGRADA FAMILIA
DA CLINICA DE _
ANTICOAGULACAO
02 -DADOS DO PACIENTE
SEXO IDADE
NOME (IFC M

3 - REFERENCIA

ENCAMINHO PARA O PROFISSIONAL:
( YNUTRICIONISTA ( JASSISTENTE SOCIAL

( ) PSICOLOGA ( JFARMACEUTICO
( yENFERMEIRA
MOTIVO DO ENCAMINHAMENTO:

SOLICITANTE DATA




Alimentacao e Anticoagulantes

Vitamina K
*A vitamina K é importante para a coagulacdo do sangue, manutencdo da
satde dos ossos e recuperacdo dos desgastes do corpo.
*Os vegetais verde-escuros sdo alimentos ricos em vitamina K e devem ser
consumidos de formaregular, ou seja, a mesma quantidade diariamente.
*Os Oleos, gorduras e frituras devem ser consumidos com moderacio pois,
além de serem uma grande fonte de vitamina K, aumentam sua absor¢do no
organismo. Ndo refogue os vegetais folhosos em 6éleo.
POSSO CONSUMIR CHAS E ERVAS?
*Nio consuma chds como: chd mate, cha preto, cha verde, cha de camomila
e chd de erva de Sdo Jodo.
POSSO UTILIZAR BEBIDAS ALCOOLICAS?
*Seja cuidadoso e evite, pois o dlcool pode alterar o seu RNI, além de ser
prejudicial a satude.
QUAIS OUTRAS RECOMENDACOES NUTRICIONAIS DEVO
SEGUIR?
*Siga também as orienta¢des nutricionais especificas para outras doencas que

vocé tiver como diabetes, hipertensdo arterial e doenca renal.
Pacientes que utilizam medicamentos anticoagulantes
NAO

| |
| |
| |
| : - L : .
| precisameliminar a vitaminaK de sua dieta, porém, devem consumira |

I
: MESMA QUANTIDADE |
| |
|

sl
el

PREFEITURA MUMICIPAL
y DE BELO HORIZONTE

s o
Gy SUS .

0 QUE E ANTICOAGULACAO ORAL?
Normalmente, as pessoas produzem codgulos para parar sangramentos,
como quando se machucam. Algumas pessoas apresentam fatores de risco
que ajudam a formar codgulos em excesso dentro do coracdo, das artérias e
das veias. Estes codgulos podem impedir a circulacdo do sangue e levar a
consequéncias graves, como AVC, trombose ou embolia.
A anticoagulacdo oral, feita com o medicamento varfarina (Marevan®), é

destinada a evitar a formagdo de codgulos.

COMO CONTROLAR A ANTICOAGULACAO?
E necessério monitorar a resposta do corpo ao anticoagulante, para ajudar na
escolha da dose certa, que vai proteger contra o excesso de coagulagdo ao
mesmo tempo que evita sangramentos. Isso é possivel com o exame de
sangue RNI. O RNI pode variar de um dia para o outro, e o objetivo € que o
resultado fique dentro da faixa terapéutica. Para a maioria das pessoas, o
resultado deve ficar entre 2,0 e 3,0, e algumas pessoas deverdo ficar com o

ENI entre 2,5 e 3,5.

RESULTADO DO RNI SIGNIFICADO
RNI menorque 2.0 Sem protecdo
ENI entre 2.0 E 3,0 Melhor resultado

ENIentre3.0E 3.5 Protecdo com risco de sangramento

ENI maior que 3.5 Protecdo com ALTO RISCO de sangramento




QUAIS OS EFEITOS INDESEJADOS DO ANTICOAGULANTE?
Os principais efeitos indesejaveis ao uso da varfarina sfo: falha no efeito
anticoagulante e excesso de anticoagulagdo, que pode causar sangramentos.
Caso vocé tenha algum sangramento como fluxo menstrual muito
aumentado, sangramento na gengiva ou nariz, sangue na urina, vomitos com
sangue, fezes escuras (borra de café) ou com sangue, procure um servigo de

urgéncia e informe que voce usa a varfarina.
QUAL ADOSE CORRETA?

A dose da varfarina pode ser modificada se o RINI ndo estiver dentro da
faixa terapéutica.

Caso vocé se esqueca de tomar a varfarina as 17h, e se lembre no mesmo
dia, vocé pode tomar a medicagdo mesmo que passe do horario habitual
Caso voce se lembre apenas no dia seguinte, nio tome a dose dobrada.

Comunique ao profissional da clinica que vocé esqueceu de tomar.

1 1 3 1
4 2 | 4
Um quarto do Meio Trés quartos Um comprimido
comprimido comprimido do comprimido

Caso vocé precise partir o seu comprimido, guarde o pedago que sobrou em

recipiente fechado se for usa-lo em breve.

DEVO LIMITAR MINHAS ATIVIDADES DIARIAS?
Para prevenir sangramentos, evite atividades com muito impacto ou que
facam uso de objetos cortantes. Em caso de duvidas, converse com o

profissional de saude.

E SE EU PRECISAR TOMAR OUTROS REMEDIOS?
Muitos medicamentos e plantas medicinais (inclusive chas) podem
interferir no efeito do anticoagulante. Nunca tome remédio sem orientacdo
meédica. Comunique ao profissional do ambulatorio de anticoagulagio
qualquer novo medicamento que vocé utilizar, sendo ele receitado por um

medico ou ndo.

E SE EU PRECISAR CONSULTAR OUTRO MEDICO OU OUTRO
PROFISSIONAL DA SAUDE?

Sempre avise que vocé usa anticoagulante. Caso precise fazer alguma

cirurgia ou extracdo dentaria, comunique ao profissional da clinica de

anticoagulagdo com antecedéncia. Nesses casos, pode ser necessario

modificar o tratamento com o anticoagulante por um tempo.

DICAS PARA UM BOM CONTROLE DO RNI:
=Siga a dose recomendada na consulta do ambulatorio de anticoagulagéo;
*Tome o medicamento nos dias indicados, sempre no mesmo horario;
=Compareca ao retorno na data marcada;
*Nido mude a dose da varfarina por conta propria;
*Em caso de gravidez, avisar ao profissional do ambulatorio o mais rapido
possivel;
"Avise ao profissional da clinica se esquecer alguma dose, se houver
mudangas no seu quadro de satde ou se houver mudangas na alimentagio.
=Traga sempre sua receita e o cartdo de controle do RNI;

spantenha todas as suas consultas em dia.




Atuacao do enfermeiro da atencao
secundaria na clinica de anticoagulacao

O enfermeiro integra a equipe multiprofissional do Ambulatorio de RNI da Rede
SUS BH promovendo a integralidade na linha do cuidado aos usuarios de varfarina

através de atividades assistenciais e administrativas.




Atuacao do enfermeiro da atencao
secundaria na clinica de
anticoagulacao

De acordo com a Instrucao Normativa/GERC de 19 julho de 2019, considerando as
bases legais: Resolucao COFEN 195/97, Decreto 97.406/87 e Lei 7.498/86, o
enfermeiro das clinicas de anticoagulacio podem solicitar o exame de tempo de

protrombina/RNI.

W Coren®




A Sistematizacao da Assisténcia de
Enfermagem (SAE) na atencao
secundaria

De acordo com a resolucao COFEN 358/2009, onde existe cuidado profissional de
enfermagem, deve haver a Sistematizacao da Assisténcia 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 basicas. Na década de 1980, a
Organizacao Mundial da Satde (OMS) recomendou que fosse criada uma classificacao
que representasse a enfermagem a nivel mundial, e, com isso, surgiu a Classificacao
Internacional da Pratica de Enfermagem (CIPE). Um dos objetivos da CIPE é organizar
uma linguagem comum para descrever a pratica de enfermagem. Baseado nisto, pode-

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




A SAE na atencao secundaria

1- Coleta de dados:
Acolhimento (primeira consulta, consulta de retorno, demanda
espontanea, dados obtidos em prontuario e em reunioes com a
equipe multiprofissional). Importante registrar as informacoes no

prontuario do paciente.
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A SAE na atencao secundar

2- Diagnosticos de enfermagem: Um dos instrumentos que podem ser utilizados
para diagnostico 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 orientacoes devem ser
fornecidas pela equipe, e principalmente pelo enfermeiro. Um dos diagnoésticos da
NANDA que pode ser utilizado é o diagnostico com codigo 00182, “Padrao de
realizacio de atividades para si mesmo para atingir as metas relativas a saade que

pode ser melhorado”.
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A SAE na atencao secundar
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3- Planejamento: a vigilancia de doencas cronicas nao transmissiveis (DCNT)
inclui o planejamento para que seja possivel 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 clinica de anticoagulacao.
Isso é possivel com as reunioes de equipe e com o atendimento de pacientes com
TTR abaixo do desejavel (isso favorece a identificacao das necessidades e atuacao

de acordo com os resultados encontrados).




~/

A SAE na atencao secundaria

4- Implementacao: fornecer orientacoes gerais e especificas sobre o tratamento
com a varfarina; orientar o paciente sobre uso de anticoagulante parenteral,
quando necessario; administrar vitamina K, quando prescrito; atender usuarios
que estiverem com RNI dentro da faixa terapéutica (com tolerancia de 0,05 para
mais ou para menos sobre o valor do RNI) em consultas de retorno. Um dos
instrumentos utilizados para a realizacao das intervencoes é a Classificacao das
Intervencoes de Enfermagem — NIC: uma delas é: “Usar a repeticao constante de
rotinas de satide como forma de estabelecé-las” (palestras, reforcar as orientacoes

em todas as consultas, reforcar a adesao ao tratamento, dentre outras).




A SAE na atencao secundaria

5- Avaliacao: a avaliacao das intervencoes € realizada
a cada consulta, a cada resultado do RNI, com os
valores de TTR, apods as reunioes de discussao de
casos com a equipe, e com o relato dos pacientes,

acompanhantes e familiares.




A SAE na atencao secundaria

O paciente e seu bem estar sao os focos da enfermagem. A atuacao do enfermeiro da
rede secundaria deve ser pautada nos principios éticos e legais da profissao, almejando
sempre um cuidado de qualidade, humanizado e de forma cientifica. A SAE contribui
para melhorar a qualidade da assisténcia; o PE favorece a autonomia e tomada de
decisoes pela enfermagem; e a CIPE, que continua em atualizacdo, representa a
enfermagem mundialmente, o que possibilita o desenvolvimento da profissao e
influencia as politicas de satde. Tudo isso contribui para tornar o trabalho da

enfermagem cientifico e nao intuitivo.




Papel da enfermagem na anticoagulacao
Atribuicoes
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Atribuicoes do enfermeiro da clinica
de anticoagulacao

Implementar a Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem (SAE) com o processo de

enfermagem.

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

Auxiliar o usuario no seu percurso na Rede Municipal de anticoagulacao de acordo com os

fluxos.

Auxiliar e participar do matriciamento.

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

dos problemas.

Atendimento de urgéncias e emergéncias.




Atribuicoes do enfermeiro da clinica
de anticoagulacao

Atender pacientes na primeira consulta na clinica, com acolhimento e orientacoes
gerais e especificas sobre o tratamento com varfarina, com evolucao no

prontuz’lrio fisico e eletronico.

Atender usuarios em consulta de retorno que estiverem com o RNI dentro da faixa
terapéutica (com tolerancia de 0,05 para mais ou para menos sobre o valor do

RNI), com evolucao no prontuario fisico e eletronico.

Atender demandas espontaneas.

Planejar, executar e participar de reunioes.

Elaborar e alimentar planilhas.




Atribuicoes do enfermeiro da clinica
de anticoagulacao

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

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

equipe multiprofissional conforme necessidade de cada usuario.

Auxiliar no matriciamento de enfermeiros da rede.

Elaborar murais educativos para a clinica de anticoagulacao.

Realizar Atividades educativas com alunos.

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




Atribuicoes do enfermeiro da clinica
de anticoagulacao

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 proéximo retorno
conforme protocolo e Instrucao Normativa para solicitacao de exame tempo de
protrombina/RNI por profissional enfermeiro dos ambulatérios de RNI da URS

Padre Eustaquio e URS Sagrada Familia de 19/07/2019.

Discutir casos com outros profissionais da equipe.




Atribuicoes do enfermeiro da clinica
de anticoagulacao

Atendimento multiprofissional de pacientes com TTR abaixo do desejavel, com o objetivo de
tentar identificar as necessidades individuais e atuar de acordo com os resultados encontrados

ar melhorar a resposta clinica ao tratamento.

Encaminhamento multiprofissional (farmécia, nutricao, psicologia, servico social).

Auxiliar na busca ativa.

Providenciar os impressos e materiais necessarios para o funcionamento da Clinica.

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

Realizar atividades de educacao continuada.




Atribuicoes do enfermeiro do CEM

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

Auxiliar o usuario no seu percurso na Rede Municipal de anticoagulacao 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 resolucao

dos problemas.

Realizar consulta de enfermagem com orientacoes da cartilha informativa (esta em

anexo no protocolo) apos consulta com cardiologista.

Estabelecer um fluxo, junto a equipe, para que os pacientes encaminhados a clinica de

anticoagulacao recebam as devidas orientacoes

Registrar condutas e orientacoes no sistema informatizado.

Realizar busca ativa dos pacientes encaminhados a clinica de anticoagulacao e que nao

compareceram na data agendada para inicio do acompanhamento.




Atribuicoes do auxiliar/ técnico de
enfermagem do CEM

Auxiliar o usuario no seu percurso na Rede Municipal de Anticoagulacao de

acordo com os fluxos.

Conhecer o protocolo e os fluxos da Rede Municipal de

Anticoagulacao.




Atribuicoes do auxiliar/ técnico de
enfermagem do Centro de Saude

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

Ter conhecimento de fluxos e suas atribuicoes no Protocolo de

Anticoagulacao.

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 medicacoes.

Atentar quanto aos eventos adversos na administracaio de medicamentos e
imunobiologicos por via intramuscular. Caso seja necessario a utilizacao da via IM,

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

massagea-los apds o procedimento.




Atribuicoes do auxiliar/ técnico de
enfermagem do Centro de Saude

Comunicar o enfermeiro da ESF qualquer intercorréncia durante procedimentos de

enfermagem realizados.

Orientar o usuario que caso ocorra epistaxe, hematiria, melena, hematémese,
gengivorragia, hematomas, fluxo menstrual aumentado ou sangramento em qualquer

local do corpo, deve procurar avaliacao no Centro de Satde ou UPA.

Realizar visita domiciliar quando necessario.

Promover o autocuidado apoiado.

Registrar procedimentos realizados no SISREDE WEB descrevendo as alteracoes

observadas.

Participar das reunioes de equipe.




Atribuicoes do enfermeiro do Centro
de Saude

Realizar escuta qualificada das necessidades dos usuarios em todos os procedimentos

realizados, proporcionando atendimento humanizado e estabelecendo vinculo.

Receber e anexar no prontuario o instrumento de transferéncia do

Ambulatério de RNI.

Investigar histéria da doenca atual, familiar e historia pregressa. Avaliando as
condicoes clinicas e outras comorbidades: HAS, DCV, doenca renal, diilise peritoneal,
ulcera péptica, doenca hepatica, cirurgia recente, trauma, quedas frequentes,

miocardiopatia chagasica, ICC, IAM, valvulopatias, tromboembolismo venoso,

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




Atribuicoes do enfermeiro do Centro
de Saude

Atentar para os principais farmacos que potencializam o efeito da
Warfarina: metronidazol, heparina, fibratos, indometacina, cimetidina, hormoénios
tiroideias e amiodarona.
Atentar para principais os farmacos que diminuem o efeito da Warfarina a

colestiramina, barbitdricos, corticdéides, benzodiazepinas e a rifampicina.

Realizar o Exame Fisico: Estado geral, dados vitais; dados antropométricos; revisao
por sistemas: outros 6rgaos que podem ser afetados e que sinalizem casos de maior
ogravidade e complexidade. Avaliar dor intensa, palidez, parestesia, paralisia, auséncia

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

edema de membros inferiores.




Atribuicoes do enfermeiro do Centro
de Saude

Monitorar os sinais e sintomas de sangramento e retrombose e encaminhar ao
tratamento adequado; reforcando a orientacao de que caso ocorra epistaxe, hematuria,
melena, hematémese, gengivorragia, fluxo menstrual aumentado ou sangramento em

qualquer local do corpo, deve procurar avaliacio no Centro de Satde ou UPA.

Reconhecer eventos adversos da varfarina: rash cutaneo, diarréia, niuseas, alopecia,
desconforto do trato gastro intestinal, dor no local de aplicacao, necrose de pele,

sindrome do dedo azul, sangramentos graves.

Reforcar as orientacoes alimentares, em especial: reducio do uso de Oleos nas

preparacoes e em saladas; evitar o uso de alcool.




Atribuicoes do enfermeiro do Centro
de Saude

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

orientacao da equipe saide da familia e multiprofissional.

Orientar o usuario a comunicar o uso de varfarina a outros profissionais
ao realizar procedimentos odontologicos, dermatolégicos, oftalmoscopios,

endoscopicos e estéticos que utilizam instrumentos pérfuro cortantes.

Orientar o usuario que certas situacoes clinicas como diarréia, desidratacao, febre ou
déficit de vitamina K potencializam o efeito anticoagulante da Warfarina, o que deve

levar a uma rigorosa vigilancia do estado clinico do doente.




Atribuicoes do enfermeiro do Centro
de Saude

Coordenar acoes de vigilancia do cuidado as 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.

Reforcar os cuidados com os pacientes idosos devido a possibilidade de doencas
cronicas, vulnerabilidade ao uso de varios medicamentos, a possibilidade de

comprometimento do cognitivo, pouca movimentacao, exposicao a traumas.

Orientar quanto aos cuidados de prevencao de acidentes com
instrumentos pérfuro cortantes, quedas, contusoes, tanto domiciliar|

quanto em outros ambientes.




Atribuicoes do enfermeiro do Centro
de Saude

Orientar o usuario sobre a dose e o horario da medicacao.

Orientar a importancia dos retornos para avaliacoes médicas conforme protocolo ou

qualquer alteracao clinica.

Promover o autocuidado apoiado.

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

na administracao de medicamentos e imunobiol6gicos por via intramuscular.




Atribuicoes do enfermeiro do Centro
de Saude

Participar da coordenacao do cuidado em equipe apoés o resultado do exame e solicitar

ao ACS a realizar busca ativa caso seja necessario.

Discutir os casos em reuniao de equipe.

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

casos de duvidas do cuidado de enfermagem.

Registrar atendimento no prontuario eletronico do usuario.




Atribuicoes do Agente Comunitario
de Saude (ACS)

Realizar a vigilancia dos pacientes em uso de anticoagulante no territério através de

visita domiciliar mensal ou quando orientado pela ESF.

Comunicar o enfermeiro e¢/ou médico da ESF qualquer intercorréncia ou

informacoes pertinentes na visita domiciliar realizada.

Verificar e orientar riscos de acidente domiciliar (quedas/contusoes/cortes),
identificando zonas de risco, tais como escadas, degraus desnivelados, tapetes,
superficies lisas, falta de corrimao, bem como animais domésticos com risco de

arranhadura e mordedura.

Orientar quanto a necessidade para os cuidados em atividades fisicas ou de lazer.




Atribuicoes do ACS

Reforcar orientacao quanto aos cuidados pessoais evitando sangramentos, em especial

na higiene oral e higiene intima.

Orientar o usuario que em caso de sangramento em qualquer local do corpo, incluindo
hematomas e fluxo menstrual aumentado, devera ir para avaliacio no Centro de Saiude

ou UPA.

Orientar e verificar quanto ao uso correto das medicacoes.

Reforcar a necessidade de seguir orientacoes alimentares.

Promover o autocuidado apoiado.

Participar das reunioes de equipe.
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