
MINISTÉRIO DA SAÚDE
ESTADO DE MINAS GERAIS
MUNICÍPIO DE ARAGUARI
UNIDADE DE SAÚDE Unidade Basica de Saude da Familia Novo Horizonte

FILTROS: Período: 01/01/2023 a 31/01/2023 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: Nenhum

Relatório de atendimento individual

Descrição Quantidade

Resumo de produção

Registros identificados 430

Registros não identificados 1

431Total:

Descrição Sim

Dados gerais
Não Não Inf.

Ficou em observação 0 0 431

Gravidez planejada 0 4 427

Vacinação em dia 9 0 422

Descrição Quantidade

Turno

Manhã 230

Tarde 167

Noite 33

Não informado 1

431Total:

Descrição Quantidade

Sexo

Masculino 134

Feminino 297

Não informado 0

431Total:

Descrição Masculino

Faixa etária
Feminino N. Inf Total

Menos de 01 ano 7 7 0 14

01 ano 7 2 0 9

02 anos 2 0 0 2

03 anos 3 0 0 3

04 anos 2 3 0 5

05 a 09 anos 3 3 0 6

10 a 14 anos 6 12 0 18

15 a 19 anos 4 18 0 22

20 a 24 anos 7 36 0 43

25 a 29 anos 5 22 0 27

Descrição Masculino

Faixa etária
Feminino N. Inf Total

30 a 34 anos 7 20 0 27

35 a 39 anos 6 35 0 41

40 a 44 anos 12 31 0 43

45 a 49 anos 4 26 0 30

50 a 54 anos 15 19 0 34

55 a 59 anos 7 23 0 30

60 a 64 anos 12 12 0 24

65 a 69 anos 6 16 0 22

70 a 74 anos 5 7 0 12

75 a 79 anos 6 2 0 8

80 anos ou mais 8 3 0 11

Não informado 0 0 0 0

134Total: 297 0 431

Descrição Quantidade

Local de atendimento

Domicílio 0

Escola / Creche 0

Instituição / Abrigo 0

Polo (Academia da saúde) 0

Rua 0

UBS 431

Unidade móvel 0

Unidade prisional ou congêneres 0

Unidade socioeducativa 0

Outros 0

Não informado 0

431Total:

Descrição Quantidade

Tipo de atendimento

Atendimento de urgência 0

Consulta agendada 0

Consulta agendada programada / Cuidado
continuado

0

Consulta no dia 409

Escuta inicial / Orientação 22

Dados processados em 23/05/2023 às 00:10
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MINISTÉRIO DA SAÚDE
ESTADO DE MINAS GERAIS
MUNICÍPIO DE ARAGUARI
UNIDADE DE SAÚDE Unidade Basica de Saude da Familia Novo Horizonte

FILTROS: Período: 01/01/2023 a 31/01/2023 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: Nenhum

Descrição Quantidade

Tipo de atendimento

Não informado 0

431Total:

Descrição Quantidade

Atenção domiciliar

AD1 0

AD2 0

AD3 0

Não informado 431

431Total:

Descrição Quantidade

Racionalidade em saúde

Medicina tradicional chinesa 0

Antroposofia aplicada à saúde 0

Homeopatia 0

Fitoterapia 0

Ayurveda 0

Outra 0

Não informado 431

431Total:

Descrição Quantidade

Criança - Aleitamento materno

Exclusivo 1

Predominante 0

Complementado 0

Inexistente 0

Não informado 430

431Total:

Descrição Quantidade

NASF / Polo

Avaliação / Diagnóstico 0

Procedimentos clínicos / Terapêutico 0

Prescrição terapêutica 0

Não informado 431

431Total:

Descrição Quantidade

Conduta / Desfecho

Retorno para consulta agendada 18

Retorno para cuidado continuado / programado 271

Agendamento para grupos 0

Agendamento para NASF 0

Alta do episódio 74

Não informado 74

437Total:

Descrição Quantidade

Encaminhamento

Encaminhamento interno no dia 0

Encaminhamento para serviço especializado 30

Encaminhamento para CAPS 0

Encaminhamento para internação hospitalar 0

Encaminhamento para urgência 0

Encaminhamento para serviço de atenção
domiciliar

0

Encaminhamento intersetorial 0

Não informado 401

431Total:

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

Dados processados em 23/05/2023 às 00:10
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MINISTÉRIO DA SAÚDE
ESTADO DE MINAS GERAIS
MUNICÍPIO DE ARAGUARI
UNIDADE DE SAÚDE Unidade Basica de Saude da Familia Novo Horizonte

FILTROS: Período: 01/01/2023 a 31/01/2023 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: Nenhum

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas

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

A01 - DOR GENERALIZADA /MÚLTIPLA 2

A04 - DEBILIDADE/CANSAÇO GERAL/FADIGA 7

A80 - LESÃO TRAUMÁTICA/ACIDENTE NE 1

A82 - EFEITO SECUNDÁRIO DE LESÃO
TRAUMÁTICA

1

A92 - ALERGIA/REAÇÃO ALÉRGICA NE 1

A97 - SEM DOENÇA 4

A98 - MEDICINA PREVENTIVA/MANUTENÇÃO
DA SAÚDE

24

D01 - DOR ABDOMINAL
GENERALIZADA/CÓLICAS

3

D02 - DORES ABDOMINAIS, EPIGÁSTRICAS 1

D18 - ALTERAÇÕES NAS FEZES/MOV.
INTESTINAIS

1

D20 - SINAIS/SINTOMAS DA
BOCA/LÍNGUA/LÁBIOS

1

D87 - ALTERAÇÕES FUNCIONAIS ESTÔMAGO 1

D91 - HÉRNIA ABDOMINAL, OUTRAS 1

K86 - HIPERTENSÃO SEM COMPLICAÇÕES 12

K95 - VEIAS VARICOSAS DA PERNA 4

L03 - SINAIS/SINTOMAS DA REGIÃO LOMBAR 1

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CIAP2

L09 - SINAIS/SINTOMAS DOS BRAÇOS 1

L12 - SINAIS/SINTOMAS DAS MÃOS E DEDOS 1

L14 - SINAIS/SINTOMAS DA COXA/PERNA 3

L15 - SINAIS/SINTOMAS DO JOELHO 1

L17 - SINAIS/SINTOMAS DO PÉ/DEDOS PÉ 2

L18 - DORES MUSCULARES 11

L76 - OUTRAS FRATURAS 1

N01 - CEFALÉIA 1

N17 - VERTIGENS/TONTURAS 1

N18 - PARALISIA/FRAQUEZA 4

P01 - SENSAÇÃO DE
ANSIEDADE/NERVOSISMO/TENSÃO

14

P03 - TRISTEZA/ SENSAÇÃO DE DEPRESSÃO 3

P15 - ABUSO CRÔNICO DE ÁLCOOL 1

P17 - ABUSO DO TABACO 13

P74 - DISTÚRBIO ANSIOSO/ESTADO DE
ANSIEDADE

5

P85 - RETARDO/ ATRASO MENTAL 1

R07 - ESPIRRO/CONGESTÃO NASAL 1

R83 - OUTRA INFECÇÃO RESPIRATÓRIA 1

S03 - VERRUGAS 1

S21 - SINAIS/SINTOMAS DA TEXTURA DA PELE 2

S29 - SINAIS/SINTOMAS DA PELE, OUTROS 1

S79 - NEOPLASIA CUTÂNEA BENIGNA/INCERTA 1

S99 - OUTRAS DOENÇAS DA PELE 1

T05 - PROBLEMAS ALIMENTARES DO ADULTO 1

T11 - DESIDRATAÇÃO 2

T90 - DIABETES NÃO INSULINO-DEPENDENTE 4

W78 - GRAVIDEZ 23

W82 - ABORTO ESPONTÂNEO 2

W90 - PARTO SEM COMPLICAÇÕES DE
NASCIDO VIVO

2

X02 - DORES MENSTRUAIS 1

X07 - MENSTRUAÇÃO IRREGULAR/FREQUENTE 1

X14 - SECREÇÃO VAGINAL 3

X16 - SINAIS/SINTOMAS DA VULVA 2

X18 - DOR NA MAMA FEMININA 3

180Total:

Dados processados em 23/05/2023 às 00:10
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MINISTÉRIO DA SAÚDE
ESTADO DE MINAS GERAIS
MUNICÍPIO DE ARAGUARI
UNIDADE DE SAÚDE Unidade Basica de Saude da Familia Novo Horizonte

FILTROS: Período: 01/01/2023 a 31/01/2023 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: Nenhum

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CID10

A09 - DIARRÉIA E GASTROENTERITE DE
ORIGEM INFECCIOSA PRESUMÍVEL

6

A168 - OUTRAS FORMAS DE TUBERCUL. DAS
VIAS RESPIRAT., SEM MENÇÃO DE CONFIRM.
BACTERIOLÓGICA OU HISTOLÓGICA

1

A90 - DENGUE [DENGUE CLÁSSICO] 1

B342 - INFECÇÃO POR CORONAVÍRUS DE
LOCALIZAÇÃO NÃO ESPECIFICADA

5

B360 - PITIRÍASE VERSICOLOR 1

B369 - MICOSE SUPERFICIAL NÃO
ESPECIFICADA

1

B37 - CANDIDÍASE 1

B378 - CANDIDÍASE DE OUTRAS
LOCALIZAÇÕES

1

C509 - NEOPLASIA MALIGNA DA MAMA, NÃO
ESPECIFICADA

1

C859 - LINFOMA NÃO-HODGKIN DE TIPO NÃO
ESPECIFICADO

1

D25 - LEIOMIOMA DO UTERO 4

D354 - NEOPLASIA BENIGNA DA GLÂNDULA
PINEAL

1

D50 - ANEMIA POR DEFICIÊNCIA DE FERRO 1

D509 - ANEMIA POR DEFICIÊNCIA DE FERRO
NÃO ESPECIFICADA

1

D649 - ANEMIA NÃO ESPECIFICADA 3

D696 - TROMBOCITOPENIA NÃO
ESPECIFICADA

1

E039 - HIPOTIREOIDISMO NÃO ESPECIFICADO 10

E078 - OUTROS TRANSTORNOS
ESPECIFICADOS DA TIREÓIDE

2

E10 - DIABETES MELLITUS INSULINO-
DEPENDENTE

2

E11 - DIABETES MELLITUS NÃO-INSULINO-
DEPENDENTE

39

E115 - DIABETES MELLITUS NÃO-INSULINO-
DEPENDENTE - COM COMPLICAÇÕES
CIRCULATÓRIAS PERIFÉRICAS

1

E282 - SÍNDROME DO OVÁRIO POLICÍSTICO 1

E568 - DEFICIÊNCIA DE OUTRAS VITAMINAS 2

E66 - OBESIDADE 19

E739 - INTOLERÂNCIA À LACTOSE, NÃO
ESPECIFICADA

2

E781 - HIPERGLICERIDEMIA PURA 1

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CID10

E785 - HIPERLIPIDEMIA NÃO ESPECIFICADA 38

F31 - TRANSTORNO AFETIVO BIPOLAR 2

F319 - TRANSTORNO AFETIVO BIPOLAR NÃO
ESPECIFICADO

2

F329 - EPISÓDIO DEPRESSIVO NÃO
ESPECIFICADO

1

F39 - TRANSTORNO DO HUMOR [AFETIVO]
NÃO ESPECIFICADO

4

F411 - ANSIEDADE GENERALIZADA 11

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

1

F808 - OUTROS TRANSTORNOS DE
DESENVOLVIMENTO DA FALA OU DA
LINGUAGEM

1

F900 - DISTÚRBIOS DA ATIVIDADE E DA
ATENÇÃO

1

G20 - DOENÇA DE PARKINSON 1

G30 - DOENÇA DE ALZHEIMER 1

G40 - EPILEPSIA 4

G43 - ENXAQUECA 7

G431 - ENXAQUECA COM AURA [ENXAQUECA
CLÁSSICA]

2

G442 - CEFALÉIA TENSIONAL 2

G560 - SÍNDROME DO TÚNEL DO CARPO 1

G571 - MERALGIA PARESTÉSICA 1

G822 - PARAPLEGIA NÃO ESPECIFICADA 1

H544 - CEGUEIRA EM UM OLHO 1

H811 - VERTIGEM PAROXÍSTICA BENIGNA 2

I10 - HIPERTENSÃO ESSENCIAL (PRIMÁRIA) 93

I110 - DOENÇA CARDÍACA HIPERTENSIVA COM
INSUFICIÊNCIA CARDÍACA (CONGESTIVA)

1

I130 - DOENÇA CARDÍACA E RENAL
HIPERTENSIVA COM INSUFICIÊNCIA CARDÍACA
(CONGESTIVA)

1

I209 - ANGINA PECTORIS, NÃO ESPECIFICADA 1

I451 - OUTRAS FORMAS DE BLOQUEIO DE
RAMO DIREITO E AS NÃO ESPECIFICADAS

1

I499 - ARRITMIA CARDÍACA NÃO
ESPECIFICADA

1

I50 - INSUFICIÊNCIA CARDÍACA 2

I822 - EMBOLIA E TROMBOSE DE VEIA CAVA 1
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MINISTÉRIO DA SAÚDE
ESTADO DE MINAS GERAIS
MUNICÍPIO DE ARAGUARI
UNIDADE DE SAÚDE Unidade Basica de Saude da Familia Novo Horizonte

FILTROS: Período: 01/01/2023 a 31/01/2023 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: Nenhum

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CID10

I84 - HEMORRÓIDAS 2

I872 - INSUFICIÊNCIA VENOSA (CRÔNICA)
(PERIFÉRICA)

3

J01 - SINUSITE AGUDA 1

J03 - AMIGDALITE AGUDA 2

J11 - INFLUENZA (GRIPE) DEVIDA A VÍRUS NÃO
IDENTIFICADO

9

J303 - OUTRAS RINITES ALÉRGICAS 1

J304 - RINITE ALÉRGICA NÃO ESPECIFICADA 12

J353 - HIPERTROFIA DAS AMÍGDALAS COM
HIPERTROFIA DAS ADENÓIDES

1

J449 - DOENÇA PULMONAR OBSTRUTIVA
CRÔNICA NÃO ESPECIFICADA

4

J45 - ASMA 8

J459 - ASMA NÃO ESPECIFICADA 2

J949 - AFECÇÃO PLEURAL NÃO ESPECIFICADA 1

K21 - DOENÇA DE REFLUXO
GASTROESOFÁGICO

10

K27 - ÚLCERA PÉPTICA DE LOCALIZAÇÃO NÃO
ESPECIFICADA

3

K30 - DISPEPSIA 4

K40 - HÉRNIA INGUINAL 3

K42 - HÉRNIA UMBILICAL 1

K46 - HÉRNIA ABDOMINAL NÃO ESPECIFICADA 1

K590 - CONSTIPAÇÃO 1

K635 - PÓLIPO DO CÓLON 1

K660 - ADERÊNCIAS PERITONIAIS 1

K80 - COLELITÍASE 1

K802 - CALCULOSE DA VESÍCULA BILIAR SEM
COLECISTITE

3

K922 - HEMORRAGIA GASTROINTESTINAL, SEM
OUTRA ESPECIFICAÇÃO

1

L04 - LINFADENITE AGUDA 2

L040 - LINFADENITE AGUDA DE FACE, CABEÇA
E PESCOÇO

1

L089 - INFECÇÃO LOCALIZADA DA PELE E DO
TECIDO SUBCUTÂNEO, NÃO ESPECIFICADA

2

L219 - DERMATITE SEBORRÉICA, NÃO
ESPECIFICADA

1

L25 - DERMATITE DE CONTATO NÃO
ESPECIFICADA

1

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CID10

L301 - DISIDROSE [POMPHOLYX] 1

L500 - URTICÁRIA ALÉRGICA 1

L72 - CISTOS FOLICULARES DA PELE E DO
TECIDO SUBCUTÂNEO

3

M10 - GOTA 2

M17 - GONARTROSE [ARTROSE DO JOELHO] 1

M199 - ARTROSE NÃO ESPECIFICADA 5

M23 - TRANSTORNOS INTERNOS DOS
JOELHOS

1

M239 - TRANSTORNO INTERNO NÃO
ESPECIFICADO DO JOELHO

3

M41 - ESCOLIOSE 1

M479 - ESPONDILOSE NÃO ESPECIFICADA 1

M489 - ESPONDILOPATIA NÃO ESPECIFICADA 1

M511 - TRANSTORNOS DE DISCOS LOMBARES
E DE OUTROS DISCOS INTERVERTEBRAIS COM
RADICULOPATIA

1

M519 - TRANSTORNO NÃO ESPECIFICADO DE
DISCO INTERVERTEBRAL

1

M542 - CERVICALGIA 1

M544 - LUMBAGO COM CIÁTICA 1

M545 - DOR LOMBAR BAIXA 11

M713 - OUTROS CISTOS DE BOLSA SINOVIAL 1

M751 - SÍNDROME DO MANGUITO ROTADOR 6

M755 - BURSITE DO OMBRO 1

M759 - LESÃO NÃO ESPECIFICADA DO OMBRO 3

M771 - EPICONDILITE LATERAL 1

M791 - MIALGIA 1

M797 - FIBROMIALGIA 3

N18 - INSUFICIÊNCIA RENAL CRÔNICA 1

N189 - INSUFICIÊNCIA RENAL CRÔNICA NÃO
ESPECIFICADA

2

N200 - CALCULOSE DO RIM 4

N209 - CALCULOSE URINÁRIA, NÃO
ESPECIFICADA

1

N211 - CÁLCULO URETRAL 1

N281 - CISTO DO RIM, ADQUIRIDO 1

N341 - URETRITES NÃO ESPECÍFICAS 1

N390 - INFECÇÃO DO TRATO URINÁRIO DE
LOCALIZAÇÃO NÃO ESPECIFICADA

6
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MINISTÉRIO DA SAÚDE
ESTADO DE MINAS GERAIS
MUNICÍPIO DE ARAGUARI
UNIDADE DE SAÚDE Unidade Basica de Saude da Familia Novo Horizonte

FILTROS: Período: 01/01/2023 a 31/01/2023 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: Nenhum

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CID10

N40 - HIPERPLASIA DA PRÓSTATA 3

N62 - HIPERTROFIA DA MAMA 1

N645 - OUTROS SINTOMAS E SINAIS DA MAMA 1

N832 - OUTROS CISTOS OVARIANOS E OS NÃO
ESPECIFICADOS

1

N870 - DISPLASIA CERVICAL LEVE 1

N912 - AMENORRÉIA, NÃO ESPECIFICADA 1

N93 - OUTROS SANGRAMENTOS ANORMAIS
DO ÚTERO E DA VAGINA

1

N945 - DISMENORRÉIA SECUNDÁRIA 1

N946 - DISMENORRÉIA NÃO ESPECIFICADA 3

N951 - ESTADO DA MENOPAUSA E DO
CLIMATÉRIO FEMININO

2

O24 - DIABETES MELLITUS NA GRAVIDEZ 1

Q211 - COMUNICAÇÃO INTERATRIAL 1

Q621 - ATRESIA E ESTENOSE DO URETER 1

R001 - BRADICARDIA NÃO ESPECIFICADA 1

R05 - TOSSE 2

R072 - DOR PRECORDIAL 2

R073 - OUTRA DOR TORÁCICA 1

R074 - DOR TORÁCICA, NÃO ESPECIFICADA 4

R10 - DOR ABDOMINAL E PÉLVICA 3

R101 - DOR LOCALIZADA NO ABDOME
SUPERIOR

8

R102 - DOR PÉLVICA E PERINEAL 1

R103 - DOR LOCALIZADA EM OUTRAS PARTES
DO ABDOME INFERIOR

9

R104 - OUTRAS DORES ABDOMINAIS E AS NÃO
ESPECIFICADAS

3

R13 - DISFAGIA 1

R31 - HEMATÚRIA NÃO ESPECIFICADA 2

R42 - TONTURA E INSTABILIDADE 3

R50 - FEBRE DE ORIGEM DESCONHECIDA E DE
OUTRAS ORIGENS

1

R51 - CEFALÉIA 6

R55 - SÍNCOPE E COLAPSO 1

R56 - CONVULSÕES, NÃO CLASSIFICADAS EM
OUTRA PARTE

1

Descrição Quantidade

Problemas / Condições avaliadas - Outros CID10

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

1

R629 - RETARDO DO DESENVOLVIMENTO
FISIOLÓGICO NORMAL, NÃO ESPECIFICADO

1

R80 - PROTEINÚRIA ISOLADA 2

R91 - ACHADOS ANORMAIS, DE EXAMES PARA
DIAGNÓSTICO POR IMAGEM, DO PULMÃO

1

S00 - TRAUMATISMO SUPERFICIAL DA CABEÇA 1

S903 - CONTUSÃO DE OUTRAS PARTES E
PARTES NÃO ESPECIFICADAS DO PÉ

1

S934 - ENTORSE E DISTENSÃO DO TORNOZELO 4

T302 - QUEIMADURA DE SEGUNDO GRAU,
PARTE DO CORPO NÃO ESPECIFICADA

1

T784 - ALERGIA NÃO ESPECIFICADA 1

Z001 - EXAME DE ROTINA DE SAÚDE DA
CRIANÇA

1

Z34 - SUPERVISÃO DE GRAVIDEZ NORMAL 21

Z935 - CISTOSTOMIA 1

Z981 - ARTRODESE 1

549Total:

Descrição Solicitado

Exames solicitados e avaliados
Avaliado

Colesterol total 2 0

Creatinina 1 0

EAS / EQU 2 0

Eletrocardiograma 0 0

Eletroforese de hemoglobina 0 0

Espirometria 0 0

Exame de escarro 0 0

Glicemia 3 0

HDL 2 0

Hemoglobina glicada 15 10

Hemograma 1 0

LDL 2 0

Retinografia / Fundo de olho com
oftalmologista

0 0

Sorologia de sífilis (VDRL) 0 6

Sorologia para HIV 1 0
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MINISTÉRIO DA SAÚDE
ESTADO DE MINAS GERAIS
MUNICÍPIO DE ARAGUARI
UNIDADE DE SAÚDE Unidade Basica de Saude da Familia Novo Horizonte

FILTROS: Período: 01/01/2023 a 31/01/2023 | Equipe: Todas | Profissional: Todos | CBO: Todos | Filtros personalizados: Nenhum

Descrição Solicitado

Exames solicitados e avaliados
Avaliado

Sorologia para dengue 0 0

Teste de gravidez 0 0

Teste indireto de antiglobulina
humana (TIA)

1 0

Ultrassonografia obstétrica 1 0

Urocultura 1 0

32Total: 16

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

0202010600 - DOSAGEM DE
POTASSIO

1 0

0202010643 - DOSAGEM DE
TRANSAMINASE GLUTAMICO-
OXALACETICA (TGO)

1 0

0202010651 - DOSAGEM DE
TRANSAMINASE GLUTAMICO-
PIRUVICA (TGP)

1 0

0202010678 - DOSAGEM DE
TRIGLICERIDEOS

2 0

0202030040 - DETECÇÃO DE
ÁCIDOS NUCLEICOS DO HIV-1
(QUALITATIVO)

0 1

0202030768 - PESQUISA DE
ANTICORPOS IGG
ANTITOXOPLASMA

1 0

0202030873 - PESQUISA DE
ANTICORPOS IGM
ANTITOXOPLASMA

1 0

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

1 0

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

1 1

0202060250 - DOSAGEM DE
HORMONIO TIREOESTIMULANTE
(TSH)

1 0

Descrição Solicitado

Outros exames solicitados e avaliados (código do SIGTAP)
Avaliado

0202060381 - DOSAGEM DE
TIROXINA LIVRE (T4 LIVRE)

1 0

0202120023 - DETERMINACAO
DIRETA E REVERSA DE GRUPO
ABO

1 0

0202120082 - PESQUISA DE
FATOR RH (INCLUI D FRACO)

1 0

0214010163 - TESTE RÁPIDO PARA
DETECÇÃO DE SARS-COVID-2

0 3

13Total: 5
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