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Especialidade CROSS: NEFROLOGIA

Especialidade HC: AMBULATORIO DE NEFROLOGIA ADULTO — NEA3

Acidose Tubular Renal e outras Tubulopatias

Encaminhar apenas pacientes com acidose com mecanismo renal bem estabelecido ou disturbios
eletroliticos de causa renal bem estabelecida.

N&o encaminhar pacientes com acidose de origem néo renal.

Doenca renal policistica

Encaminhar apenas pacientes com doenca renal policistica autossémica dominante. Essa
caracterizagao deve ser feita por histéria familiar bem estabelecida, com rins aumentados de
tamanho bilateralmente com multiplos cistos, com ou sem cistos hepéaticos.

Nao serdo atendidos e nao devem ser encaminhados pacientes com cistos renais simples, cistos
renais complexos e outras formas de doencas cisticas. Estas sao doencas cisticas que
necessitam avaliacao e acompanhamento de Urologista.

Glomerulopatias primarias e secundarias (Centro de referéncia regional), Hematuria e
Proteinuria

Nao encaminhar pacientes com hematuria assintomatica isolada, sem proteinuria e com fungcao
renal normal, a menos que exista carater de doenca renal hereditaria. Estes pacientes nao
necessitam de seguimento em Servico de Nefrologia de alta complexidade. Nao sera investigada
causa neoplasica ou outra causa nao glomerular, que necessitardo de avaliagao urologica.
Pacientes com proteinuria de baixo nivel (menor que 1,0 g/24 horas) isolada e com fungéo renal
normal usualmente ndo necessitam de acompanhamento em Servico de Nefrologia de alta
complexidade, a menos nos casos em que se tratar de doengas hereditarias, doengas sistémicas

como lupus eritematoso sistémico, mieloma multiplo, amiloidose e similares.

Infeccao urinaria de repeticao (mais de 3 episédios/ano).

Nao encaminhar pacientes com causas urolégicas de infecgdo como bexiga neurogénica, célculo
coraliforme, anomalias do trato urinario e outras.

Litiase renal de repeticao (mais de 3 episodios/ano)

Serao aceitos pacientes para investigacao de causa metabdlica da litiase.

Nao encaminhar pacientes com calculo coraliforme, pacientes com necessidade de tratamento

HC — Campus Universitario Servigo de Atendimento Ambulatorial e Internacao
Monte Alegre 14048-900 Informacdes - Fone: (16) 3602-2342/ 3602-2345
Ribeirdo Preto — SP Agendamento 3602-2010 siclp-hc@hcrp.usp.br



USP - RIBEIRAO

assisténcia - ensino - pesquisa

intervencionista (litotripsia extracorpérea, cirurgia, etc) porque estes necessitam de atendimento
com Urologista. Nao encaminhar pacientes com quadro agudo de dor ou obstrucao.

Doenca renal crénica estagios 3 e 4.

Serao aceitos para tratamento conservador e acompanhamento até entrada em estagio 5 da
doencga renal crénica, quando serédo reencaminhados para a respectiva DRS para terapia renal
substitutiva.

Nao encaminhar pacientes com doenca renal crénica estagio 5 (doenga renal cronica terminal)
para tratamento dialitico. Estes devem ser encaminhados para outras unidades de terapia renal
substitutiva da

respectiva DRS.
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