
DOENÇA FALCIFORME 
Panorama no Município do Rio de Janeiro

Coordenação das Linhas de Cuidado das
Doenças Crônicas Não Transmissíveis



CONCEITO
A doença falciforme é uma doença crônica hereditária
causada por alteração genética, onde o organismo
produz a hemoglobina S (HbS) em vez da hemoglobina
normal. 

Tal mutação causa a falcização das
hemácias, fazendo com que elas
sobrevivam em média 10 dias no
organismo ao invés de 120 dias.



PREVALÊNCIA

4% da população possui traço falciforme
DF – 1 caso em cada 1.000 RNs

Foram diagnosticados 5.428 RNs entre
2014 a 2018

Se manifesta sobretudo na população
negra (pretos e pardos)

Maior prevalência ocorre nas Regiões
Norte e Nordeste - 6% a 10%

Brasil

2.573 pessoas notificadas
com transtornos

falciformes 
     (dados de 2025)

Município
Rio de Janeiro



DIAGNÓSTICO
O diagnóstico precoce se dá com a realização da triagem
neonatal - Teste do Pezinho - logo na primeira semana de vida
dos recém-nascidos (RN), preferencialmente entre o terceiro e o
quinto dia de vida. Esse exame é realizado na Clínica da Família. 

O diagnóstico tardio é realizado no período pós neonatal e em
qualquer faixa etária, na Clínica da Família, podendo ser
detectado através da: Eletroforese de hemoglobina.

TODOS OS CASOS DEVEM SER NOTIFICADOS 



UNIDADES DE ATENDIMENTO

O atendimento deve ser realizado pela Clínica da Família ou Centro Municipal de Saúde de referência.
Quando necessário, a equipe realizara o encaminhamento para serviço especializado.

Unidades de Atenção Primária

ONDE SER
ATENDIDO?

Você sabe qual a sua unidade de referência?



ROTINA PRÉ-NATAL

2022



FLUXO



DF NA APS MRJ POR QUE HÁ MAIS
PESSOAS COM DF NA

3.1 E NA 3.3?

FONTE: PEP VITACARE N= 2661

1.0 2.1 2.2 3.1 3.2 3.3 4.0 5.1 5.2 5.3

NA VERSÃO ANTERIOR, TOMAVA-SE O CADASTRO MAIS RECENTE DE

CADA PESSOA NA FICHA A E SÓ ENTÃO SE EXIGIA O VÍNCULO COM

EQUIPE. QUEM TINHA UM REGISTRO RECENTE SEM EQUIPE — POR

EXEMPLO, UM ATENDIMENTO EM POLICLÍNICA — ERA DESCARTADO,

AINDA QUE POSSUÍSSE VÍNCULO VÁLIDO COM EQUIPE DE SAÚDE DA

FAMÍLIA EM OUTRO REGISTRO. 

O CRITÉRIO CORRIGIDO, ALINHADO ÀS REGRAS DO MART DE

CRÔNICOS, SELECIONA O CADASTRO MAIS RECENTE ENTRE OS QUE

TÊM EQUIPE, ALÉM DE EXIGIR CADASTRO PERMANENTE, SITUAÇÃO

ATIVA E AUSÊNCIA DE ÓBITO.



DF NA APS MRJ

FONTE DO CID. O DIAGNÓSTICO FOI CAPTADO EM QUALQUER EPISÓDIO ASSISTENCIAL DO HISTÓRICO 



DF NA APS MRJ
Distribuição por sexo — 2.661 pessoas

Sexo masculino — 891 pessoas (33,5%) Sexo feminino — 1.770 pessoas (66,5%)

Sexo feminino —
1.770 pessoas (66,5%)

66,5%

Sexo masculino —
891 pessoas (33,5%)

33,5%

Total: 2.661 pessoas

FAIXA ETÁRIA
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ATENÇÃO PRIMÁRIA

REFERÊNCIA ESPECIALIZADA (HEMORIO)

REFERÊNCIA E CONTRA-REFERÊNCIA

SERSER

CONSULTA HEMATOLOGIA ADULTO (MAIS ANTIGA - JUNHO /26)

CONSULTA HEMATOLOGIA INFANTIL (MAIS ANTIGA AGOSTO/26) - SÓ 3 EM FILA



Com relação ao manejo de dor e febre, utiliza-se medicamentos, mas
também são indicadas medidas não farmacológicas, como massagens,

repouso relativo, evitar mudanças bruscas de temperatura, aplicar
compressas quentes e respiração rítmica.

TRATAMENTO
A rotina básica do tratamento e profilaxia de complicações, como ácido fólico

e penicilina V oral, sendo iniciada desde o diagnóstico e 
mantida até os 5 anos de idade.

Além do manejo das situações agudas, é necessário dar orientações que contemplem hábitos
do dia a dia da pessoa com DF, como: hidratação, evitar o excesso de bebidas alcoólicas, os

extremos de temperatura e a sobrecarga de exercício físico.



MEDICAMENTOS ESPECIAIS

HIDROXIUREIA 
AUMENTA A PRODUÇÃO DE HEMOGLOBINA FETAL (HBF), REDUZINDO A DEFORMAÇÃO DAS HEMÁCIAS
DIMINUI FREQUÊNCIA DE CRISES VASO-OCLUSIVAS E NECESSIDADE DE TRANSFUSÕES
COMPONENTE ESPECIALIZADO DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA DA SES/RJ ATRAVÉS DO LME (LAUDO
DE SOLICITAÇÃO, AVALIAÇÃO E AUTORIZAÇÃO DE MEDICAMENTOS.

FENOXIMETILPENICILINA POTASSICA SUSPENSAO ORAL (Penicilina V oral)
PREVENÇÃO DE INFECÇÕES. INICIADA DESDE O DIAGNÓSTICO E MANTIDA ATÉ 5 ANOS DE IDADE
DISPONIVEL NA APS

HTTPS://CONSULTAMEDICAMENTOS.SAUDE.GOV.BR

https://www.saude.rj.gov.br/comum/code/MostrarArquivo.php?C=NTE1NzQ%2C
https://www.saude.rj.gov.br/comum/code/MostrarArquivo.php?C=NTE1NzQ%2C


MEDICAMENTOS ESPECIAIS
HTTPS://CONSULTAMEDICAMENTOS.SAUDE.GOV.BR



RESOLUÇÕES E PORTARIAS



RESOLUÇÃO SES  - 2025



Material produzido com o  objetivo de
promover, junto aos profissionais da
Atenção Primária à Saúde (APS) carioca,
orientações sobre diagnóstico,
tratamento, acompanhamento e
estratégias para o cuidado integral a
pessoas com Doença Falciforme (DF).

MATERIAL DE APOIO



PUBLICAÇÕES - REDES SOCIAIS

SMS-RIO



OBRIGADA
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