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Protocolo de Pedido de Teleconsultas de Psiquiatria
	Identificação da Unidade de Saúde e Médico Assistente

	Centro de Saúde:
	

	Médico Assistente:
	Data:


	Identificação do Doente

	Etiqueta

	


	Idade:
	Estado Civil:
	N.º de Filhos:


	Situação Residencial

	_____ Sozinho
	_____ Com companheiro (a)
	_____ Com filhos/pais

	_____ Instituição. Qual? _________________________________
	

	_____ Com Outros. Quem? _________________________________
	


	Informação Psiquiátrica

	Motivo para a Consulta (qual é o problema clínico)?

	

	Diagnóstico sindromático provisório (se houver)

	_____ Psicótico
	_____ Depressivo Unipolar
	_____ Bipolar

	_____ Depressão - Ansiedade
	_____ Incerto/Não Identificado

	_____ Síndrome ansioso específico (qual?) _________________________________________________

	_____ Outro (qual?) __________________________________________________

	Existe consumo atual de substâncias? Quais?

	

	Resumo da história clínica que motiva este pedido:

	


	Resumo das intervenções terapêuticas já experimentadas

	Farmacoterapia?
	_____ Sim
	_____ Não
	

	Intervenção psicológica?
	_____ Sim 
	_____ Não
	Se sim, desde quando? _____/_____/________

	Breve Resumo NB – Indique nomes, doses e duração de fármacos usados

	

	

	Há antecedentes de intolerância ou efeitos secundários a medicamentos? Quais?

	

	

	História psiquiátrica pessoal anterior?

	

	

	Situação conjugal-social-familiar? (breve resumo de situações que consideradas relevantes)

	

	

	História psicótica familiar?

	


	Informação Médica

	Problemas Médicos
	Terapêutica Atual

	
	


	Exames complementares relevantes

	


Informações importantes 

Caro Colega, tenha em atenção o seguinte:

1. A Telessaúde em psiquiatra não é uma teleconsulta, mas sim uma sessão de consultadoria entre dois profissionais. 

2. O objetivo não é observar o doente mas sim ajudar o médico a gerir casos que levantam dificuldades e esclarecer algumas dúvidas, sejam de diagnóstico, terapêutica ou gestão do caso.

3. É fundamental que o caso seja apresentado pelo médico assistente.

4. O objetivo final é ajudar o médico assistente a continuar a acompanhar o seu doente em cuidados de saúde primários.

5. A informação na ficha de consulta é fundamental para a compreensão do caso.

6. É mais importante descrever os sintomas e as alterações emocionais, mentais e do comportamento que o doente apresenta, em linguagem corrente, do que tentar diagnósticos específicos.

7. A consulta implica que o médico assistente já fez intervenções terapêuticas que não tiveram êxito – não faz sentido pedir uma consulta quando não houve nenhuma tentativa de gerir o caso nos cuidados de saúde primários. 

8. por favor escreva de forma legível  (
Obrigado.
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