
Anamnese

Revisão de sistemas:

Geral-febre, peso

Pele

Cabeça e pescoço

Tórax

Abdomen e pelve

Membros

Mente-sono, memória, humor



Perda de peso?

?

Ganho de peso? ?

Alteração do peso e apetite? 



Avaliar
Quanto mudou?

Intervalo de  tempo?

Causa 
➢ Consumo alimentar = aumentou , diminuiu

➢ Gasto calórico= aumentou, diminuiu

✓Perdas de nutrientes pela urina e fezes

✓Modificações rápidas (alguns dias) de peso sugerirem mudanças nos líquidos 
e não nos tecidos. Ex: edema

✓Perda de peso com consumo alto=diabetes, hipertireidismo

✓Polifagia



Perda de peso



Cansaço?

Fadiga??

Astenia??

Dispnéia??





Dispnéia queixa subjetiva de dificuldade em respirar  

Evolução
Fatores agravantes e atenuantes
Sintomas associados



Amaurose? 

Presbiopia? ?

Ambliopia? ?Diplopia? ?



Diploplia = visão dupla. Paresia ou 
paralisia da musculatura extra-ocular

Fotofobia=hipersensibilidade à luz.

Presbiopia =  comprometimento da 
visão de objetos próximos= vista 
cansada

Amaurose = abolição da acuidade 
visual

Ambliopia= redução da acuidade 
visual



Tosse?  
Disfonia?

Hemoptise? ?

Expectoração? ?

Hipoacusia? 



Sialose=excesso de saliva

Halitose=mau hálito

Hipoacusia=redução da acuidade auditiva

Otalgia= dor de ouvido

Otorreia=saída de líquido pelo ouvido

Otorragia= sangue pelo ouvido

Epistaxe=hemorragia nasal.

Hiposmia= redução do olfato

Anosmia=ausência de olfato

Vertigem=sensação de rotação, sensação de ser puxado



Disfonia

➢ Aguda X crônica ( maior que 15 dias)= rouquidão 

Tosse
➢ Seca x produtiva
➢ Frequência
➢ Surgimento
➢ Sazonal
➢ Fatores agravantes x  precipitantes
➢ Secreção –volume, cor, odor, consistência.

Hemoptise- tossir sangue.

Aguda= até 3 semanas
Subaguda= 3 a 8 semanas
Crônica > 8 semanas



Hematêmese/ melena/
hematoquezia.

Odinofagia

Disfagia?
Vômito? ?

?

Diarréia? ?



Eructação= “arroto”

Flatulência= excesso de gases

Pirose= queimação retroesternal

Disfagia= dificuldade de engolir. Sólido ? Líquido? Progressivo? Agudo?

Odinofagia=dor ao engolir

Regurgitação = volta  a boca de conteúdo gástrico ou esofageano. 

Vômito= estimar volume, frequência, contéudo, relação com alimentação, 
com ou sem naúsea?



Constipação

✓ Redução da frequência

✓ Esforço evacuatório

✓ Pressão no reto (tenesmo)

✓ Aspecto das fezes



Diarréia= duração, volume, consistência, aspecto, frequência

#Diarréia volumosa= intestino delgado ou colon proximal

#Pequeno volume, tenesmo= colon esquerdo, reto

#Muco, pus, sangue? Fétidas em demasia= disabsorção

#Esteatorreia= fezes com gorduras

#Aguda x Crônica (15 dias)

#Sintomas associados



Hemorragias digestivas
•Volume x frequência x outros sintomas associados
•Estimar perdas !!
•Sinais de baixo débito (tonteira, síncope, palidez, sonolência)

Hematêmese =vômito de sangue vivo ou digerido
Melena= fezes pretas e enegrecidas

Hematoquezia= sangue vivo nas fezes



Melena

Esteatorreia



Icterícia=duração, prurido,  cor das fezes e urinas, dor, 
emagrecimento, febre.
•Causa mais frequente é a doença hepática mas há outras
•Colúria= urina escura= bilirrubina conjugada  aumentada
•Acolia fecal= menos estercobilina nas fezes= obstrução



• Alterações de volume

• poliúria >3000ml , oligúria < 400ml , anúria.

• Alterações do aspecto- cor, hematúria.

• Alterações da micção- urgência ou

retenção. Disúria (desconforto, ardência

ao urinar).

• Descarga, secreção uretral

• Descarga, secreção vaginal- leucorréia

Sistema 
urogenital



Claudicação intermitente?

Artralgia



Membros
Parestesias= sensação de formigamento, queimação, calor, frio em membros

Disestesia= sensações distorcidas a um estimulo.

Paresias=redução da força

Plegia=paralisia

Artralgia= dor articular 

Claudicação intermitente= Isquemia muscular induzida por esforço= angina dos 

membros



Processo de aprendizagem em andamento!


