FLUXO DE ATENDIMENTO ONCOLOGICO

Municipio de Origem

Envia por fax, encaminhamento médico e resultado do exame anatomopatoldgico para o
Ambulatdrio, seguidos, obrigatoriamente, por documentos pessoais: RG, CPF, Comprovante
de residéncia e Cartdao Nacional SUS (Leliana) FAX- 3429.3297. Informar email para retorno
do agendamento da consulta.

Ntcleo de Atendimento
AMBULATORIO
Avalia a referéncia, encaminha para a recepc¢do da oncologia para triagem dos laudos.

Servigo de Oncologia

(Recepcgdo) encaminha para os médicos do Servico de Oncologia para realizagdo de triagem,
direcionando para Oncologia Clinica/Hematologia, Oncologia Cirurgica, distribuindo por
especialidade.

Critério definido para Oncologia Clinica/Hematologia
Servico de Oncologia encaminha ao Ambulatério para agendamento da consulta na
especialidade indicada e/ou agenda com os médicos do Servico de Oncologia.

Critério definido para Oncologia Cirurgica
Servico de Oncologia encaminha ao Ambulatério para agendamento da consulta na
especialidade indicada.

Ambulatdrios de Especialidade Oncolégica
Depois do procedimento cirurgico, faz encaminhamento a Recep¢do do Servico de Oncologia
para agendamento no Ambulatério de Oncologia e indicacdo do tratamento.

*Ambulatoério de Oncologia
Avalia, e se for tratamento de quimioterapia, emite laudo de APAC , formularios 1 e 2, em
nome do paciente e encaminha para Secretaria Municipal de Saude de Pouso Alegre.

Secretaria Municipal de Saude de Pouso Alegre
O médico autorizador avalia e autoriza os respectivos formuldrios e insere numeracgao de
APAC, retornando ao Servico de Oncologia.

Servigo de Oncologia

Recepciona o laudo de APAC, avalia e certifica da autorizacdo, agenda o inicio das sessoes e
comunica o paciente/familiar. Dando prosseguimento ao tratamento de acordo com as
avaliagGes propedéuticas. (Laudo de APAC, valido por trés meses)

*Os laudos de APAC, somente poderao ser emitidos pelo Servico de Oncologia do Hospital
das Clinicas Samuel Libanio e os agendamentos de consultas deverao ser solicitados
somente pela Secretaria Municipal de Saude de Origem.

OBSERVACAO
Se o tratamento indicado ndo for credenciado pelo SUS, devem encaminhar o paciente para
Secretaria Municipal de Saude de Origem para providéncias.



