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[bookmark: __DdeLink__1521_568495907]ROTEIRO  E ORIENTAÇÕES  PARA ELABORAÇÃO DE RELATO DE CASO

DADOS DE IDENTIFICAÇÃO 

Título:  Inclua as palavras "relato de caso" no título. Descreva os fenômenos de maior interesse (tais como sintomas, diagnóstico, testes diagnósticos, intervenção, resultado).
 Pesquisador Principal:_________________
 Orientador:_________________________
 Local de Realização: EXEMPLO: Setor de Endocrinologia do Hospital Nossa Senhora das Graças
 Instituição: Hospital Nossa Senhora das Graças 
 Finalidade do Projeto:  TCC de Especialização em ____________
 Período de realização da Pesquisa:  Data em que se pretende realizar a pesquisa. Ex: 01/02/2024 a 31/03/2024
 Telefone e/ou e-mail para contato dos pesquisadores:___________

RESUMO. 

Resuma as seguintes informações, se relevantes:
(1) Justificativa para o estudo de caso,
(2) Apresentação da problemática principal (como principais queixas ou sintomas, diagnósticos),
(3) As intervenções médicas (como diagnóstico, prognóstico, mudança terapêutica),
(4) Os resultados e
(5) conclusão principal a partir do relato de caso.

Palavras-‐Chave. Fornecer 2-‐5 palavras-‐chaves 

CRONOGRAMA

    1. Período de condução do relato de caso: 01/02/2023 a 31/03/2023 
    2. Elaboração do projeto e revisão de literatura: 13/02/2023 a 15/03/2023
    3. Coleta de dados do prontuário médico do paciente: 13/02/2023 a 15/02/2023
	  4. Submissão ao Comitê de Ética: 13/02/2023 a 28/02/2023
    5. Apresentação final do relato de caso: 01/03/2023 a 21/03/2023

INTRODUÇÃO. 

Faça uma breve explanação do contexto do relato de caso.
Informações do paciente. Descreva as características do paciente (tais como dados demográficos referentes a idade, sexo, etnia, ocupação) e detalhes relevantes de intervenções passadas relacionadas ao relato.



RELATO DE CASO:

Avaliação diagnóstica. Forneça uma avaliação dos métodos (1) diagnósticos (como exame físico, exames laboratoriais, imagenológicos, anamnese), (2) os desafios diagnósticos (como, disponibilidade financeira do paciente, aspectos culturais); (3) raciocínio diagnóstico incluindo outros diagnósticos considerados e (4) as características do prognóstico, quando aplicável.

Intervenção Terapêutica. Descreva: (1) tipo (s) de intervenção (farmacológica, cirúrgica, estilo de vida, auto-‐cuidados preventivos) e (2) a administração e a intensidade da intervenção (como a dosagem, a duração e a frequência).

Seguimento e Resultados. Descreva a evolução clínica do caso, incluindo todas as visitas de acompanhamento, bem como (1) mudanças interventivas, interrupção do tratamento e suas razões, (2) adesão à intervenção e como a mesma foi avaliada e (3) efeitos adversos ou imprevistos. Descreva também (1) os resultados relatados pelo paciente, e quando for o caso,
(2) os resultados relatados pelo médico e (3) os resultados positivos e negativos dos testes.

DISCUSSÃO. 
Descreva (1) os pontos fortes e as limitações do relato de caso, incluindo a conduta médica, (2) a literatura pertinente ao relato de caso (o contexto científico e clínico), (3) a justificativa para suas conclusões (tais como potenciais relações causais e generalização) e (4) os principais achados deste relato de caso: 
Quais mensagens importantes podemos tirar do relato de caso?

CONCLUSÃO: Não é obrigatória, normalmente é um fecho para o texto.

Referências:



Consentimento Livre e Esclarecido. O paciente forneceu ao autor o consentimento para relatar seu caso? 


_________________________________________________________________________________________________________________
Importante não esquecer de relatar:

1. Conflitos de interesse se houver;
2. Aprovação Ética: Obrigatória para conseguir a publicação, citar o número do CAAE, (Certificado de Apresentação para Apreciação Ética).
3. Omissão obrigatória de todos os dados de identificação do paciente.
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