d%) RACIOCINIOCLINICO

A CIENCIA E ARTE DO DIAGNOSTICO

ROTEIRO PARA A REALIZACAO ADEQUADA DE ANAMNESE

—) IDENTIFICACAO: nome, idade, sexo, raga/etnia, estado civil, profissdo, ocupagcdo atual, Lembre-se |
religido, escolaridade, naturalidade, residéncia atual Ao comecar a anamnese
CAIA
—> QUEIXA PRINCIPAL E DURACAO: registre sempre nas préprias palavras do paciente CUMPRIMENTE,
APRESENTE—SE,
—> HISTORIA DA MOLESTIA ATUAL (HMA): em ordem cronoldgica; use termos técnicos INFORME
0 que vai fazer e peca
—> ANTECEDENTES PESSOAIS: Fisiologicos (desenvolvimento, vacinagdo, gineco-obstétrico) AUTORIZACAO

e patologicos (doencas, internacdes e cirurgias prévias; medicacées em uso;
doengas crénicas e diagndsticos atuais;tratamentos prévios e atuais; alergias)

ANTECEDENTES FAMILIARES: Estado de saude e doengas genéticas/contagiosas, familiares 12 grau.

HABITOS E VICIOS: Alimentagdo, exercicio, trabalho, sono, lazer, dlcool, tabaco, drogas ilicitas,
medicamentos de abuso (sempre tentar quantificar e estimar tempo de uso).

CONTEXTO: Moradia, estrutura familiar, exposicoes ambientais, sécio-econémicas, expectativas.
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REVISAO DE SISTEMAS (ou INTERROGATORIO SINTOMATOLOGICO): colha esta parte por ultimo, no final da histéria
(é a parte mais chata!). Registre todos os outros sintomas, que ndo entraram na HMA.
Comece pelos sintomas gerais (sistémicos) e depois desca da cabeca até o deddo do pé.
Ndo esqueca pele, metabolismo, sistema nervoso, emocional.

EXAME FISICO:
GERAL: estado geral, atitude, facies, mucosas, hidratacdo, edema, pele, linfonodos
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SINAIS VITAIS: FC, pulso, FR, temperatura, PA.
CABECA E PESCOCO: cranio, olhos, ouvidos, nariz, boca, pares cranianos, tireoide

RESPIRATORIO: inspecéo estdtica/dindmica, palpagéo, frémito, expansibilidade, percusséo,
ausculta

CARDIOVASCULAR: ictus cordis, ausculta do precordio, pulsos periféricos

ABDOME: inspec¢do, formato, ausculta, percusséo, hepatimetria, palpacdo superficial

e profunda
MEMBROS e OUTROS.
Lembre-se!
—> ANOTE SUA HISTORIA IMEDIATAMENTE, enquanto estd fresca na memdria. Apds a anamnese

1. AGRADECA AO

—) TENTE FAZER O RESUMO DO CASO E ALGUMAS HIPOTESES (pelo menos 3) PACIENTE
2. DESEJE MELHORAS

i . " . 3. DESPEGA-SE.
—> Identifique necessidades de estudo adicional e organize-se para estudar.
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