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AÇÃO 
 

DESCRIÇÃO DA AÇÃO 
 

DISÚRIA 

Atendimento prestado a 
pacientes acometidos por 
quadros agudos ou 
agudizações de 
patologias crônicas, de 
baixa complexidade, que 
são acolhidos nas 
unidades básicas de 
saúde, sem agendamento 
prévio, onde recebem 
atendimento e tem sua 
necessidade assistencial 
atendida. 

ANAMNESE 
- Sensação de ardência ao urinar 
- Sintomas irritativos? 
- Febre? Mal-estar? 
- Sintomas obstrutivos? 
- Traumas ou manipulação prévia do canal urinário? 
- Início dos sintomas? 
- Presença de lesões de pele ou queixas de DST (corrimentos?) 
- Antecedente pessoal de infecção do trato urinário? 
- Nefrolitíase? 
 
 EXAME FÍSICO 
- Abdome: inspeção e palpação, valorizando a presença ou não do sinal de Giordano 
- Próstata: toque, valorizar consistência, tamanho e dor 
- Genital: inspeção externa, palpação, exame especular e toque (nas mulheres) 
 
TRATAMENTO 
 
CISTITE: 

Mulheres 
Norfloxacino 400mg, 12h/12h, por três dias 
Nitrofurantoína 100mg, 6h/6h, por três dias 
Cefalexina 250mg, 6h/6h, por três dias 

Gestantes 
Cefalexina 500mg, 6h/6h, por sete dias 
Amoxacilina 500mg, 8h/8h, por sete dias 
Nitrofurantoína 100mg, 6h/6h, por sete dias 

Homens Norfloxacino 400mg, 12h/12h, por sete dias 



Ciprofloxacino 500mg, 12h/12h, por sete dias 
Cefalexina 250mg a 500mg, 6h/6h, por sete dias 

Idosos Ciprofloxacino 500mg, 12h/12h, por três dias 

Crianças 
Sulfametoxazol/trimetropim 40/8mg/kg/dia por dez dias 
Cefalexina 50mg-100mg/kg/dia por dez dias 
Amoxacilina 30mg-50mg/kg/dia por dez dias 

PROSTATITE: 
- Aguda: 3 a 4 semanas de antibioticoterapia 
- Crônica bacteriana: 4 a 12 semanas de antibioticoterapia 

Medicamento Dosagem 

Sulfametoxazol/Trimetropim 800/160mg, 12h/12h 

Doxiciclina 100mg, 12h/12h 

Norfloxacino 400mg, 12h/12h 

Ciprofloxacino 500mg, 12h/12h 

 
PIELONEFRITE: 
- Dor na região dos flancos, com irradiação para o abdome 
- Febre 
- Náuseas 
- Vômitos 
- Sintomas urinários irritativos 
- Giordano positivo (punho percussão dolorosa em flancos) 
- Prostração, taquicardia e hipotensão arterial podem estar presentes 
- Requer investigação laboratorial 
- Casos leves: Ciprofloxacino 500mg, 12/12h – 10 a 14 dias, com reavaliação do paciente em 48h 
- Casos moderados/graves: requer internação hospitalar para antibioticoterapia venosa 
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