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RECOMENDAÇÃO DO COLÉGIO BRASILEIRO DE RADIOLOGIA E DIAGNÓSTICO POR IMAGEM 

SOBRE O INTERVALO DE TEMPO MÍNIMO PARA O AGENDAMENTO DE EXAMES E O TEMPO 

MÉDIO PARA A REALIZAÇÃO DE EXAMES EM ULTRASSONOGRAFIA. 

 
 
O COLÉGIO BRASILEIRO DE RADIOLOGIA E DIAGNÓSTICO POR IMAGEM; 

 
 
CONSIDERANDO a relevante demanda, de instituições públicas e privadas, sobre o tempo de 

intervalo mínimo para o agendamento de exames e o tempo médio para a realização de exames 

de Ultrassonografia; 

 
 
CONSIDERANDO ser notório que tanto o tempo médio para o agendamento de exames quanto 

aquele referente à realização de exames em Ultrassonografia depende de inúmeras circunstâncias 

variáveis e casuísticas, como a complexidade do exame, condições do paciente, estrutura do 

serviço, etc.; 

 
 
RECOMENDA: 
 
 
Art. 1º. A tabela adiante descrita servirá como referencial acerca do tempo de intervalo mínimo 

para o agendamento de exames e sobre o tempo médio para a realização de exames de 

Ultrassonografia: 

 

Código 

Anatômico 
Descrição do Procedimento 

Intervalo de tempo mínimo de 

agendamento em minutos 

Tempo médio de exame 

(com o paciente 

posicionado) 

40901181 
US - Abdome inferior feminino (bexiga, útero, ovário 

e anexos) 
15 10 

40901173 
US - Abdome inferior masculino (bexiga, próstata e 

vesículas seminais) 
15 10 

40901130 
US - Abdome superior (fígado, vias biliares, vesícula, 

15 10 
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pâncreas e baço) 

40901122 
US - Abdome total (abdome superior, rins, bexiga, 

aorta, veia cava inferior e adrenais) 
20 15 

40901769 US - Aparelho urinário (rins, ureteres e bexiga) 15 10 

40901220 US - Articular (por articulação) 15 10 

40901610 US - Crânio para criança 25 20 

40901190 US - Dermatológico - pele e subcutâneo 15 10 

40901475 
Doppler colorido arterial de membro inferior - 

unilateral 
20 15 

40901459 
Doppler colorido arterial de membro superior - 

unilateral 
20 15 

40901394 Doppler colorido de aorta e artérias renais 30 25 

40901408 Doppler colorido de aorta e ilíacas 20 15 

40901513 
Doppler colorido de artérias penianas (sem fármaco 

indução) 
20 15 

40901416 
Doppler colorido de artérias viscerais (mesentéricas 

superior e inferior e tronco celíaco) 
30 25 

40901424 Doppler colorido de hemangioma 30 25 

40901386 Doppler colorido de órgão ou estrutura isolada 20 15 

40901360 
Doppler colorido de vasos cervicais arteriais bilateral 

(carótidas e vertebrais) 
20 15 

40901378 
Doppler colorido de vasos cervicais venosos bilateral 

(subclávias e jugulares) 
20 15 

40901432 Doppler colorido de veia cava superior ou inferior 20 15 

40901440 Doppler colorido peniano com fármaco-indução 60 55 

40901351 Doppler colorido transfontanela 30 25 

40901483 
Doppler colorido venoso de membro inferior - 

unilateral 
20 15 

40901467 
Doppler colorido venoso de membro superior - 

unilateral 
20 15 

40901602 Doppler transcraniano 30 25 
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40901211 
US - Estruturas superficiais (cervical ou axilas ou 

músculo ou tendão) 
15 10 

40901033 US - Glândulas salivares (todas) 15 10 

40901017 US - Globo ocular - bilateral 15 10 

40901025 US - Globo ocular com Doppler colorido - bilateral 30 25 

40901327 Histerossonografia 35 30 

40901114 US - Mamas 20 15 

40901238 US - Obstétrica 20 15 

40901297 US - Obstétrica 1º trimestre (endovaginal) 15 10 

40901254 US - Obstétrica com translucência nucal 20 15 

40901246 US - Obstétrica com Doppler colorido 25 20 

40901289 
US - Obstétrica gestação múltipla com Doppler 

colorido: cada feto 
20 15 

40901270 US - Obstétrica gestação múltipla: cada feto 15 10 

40901262 US - Obstétrica morfológica 45 40 

40901505 US - Obstétrica: perfil biofísico fetal 30 25 

40901203 
US - Órgãos superficiais (tireóide ou escroto ou pênis 

ou crânio) 
15 10 

40901750 US - Próstata (via abdominal) 15 10 

40901335 
US - Próstata transretal (não inclui abdome inferior 

masculino) 
15 10 

40901149 US - Retroperitônio (grandes vasos ou adrenais) 15 10 

40901041 US - Torácico extracardíaco 15 10 

40901300 US - Transvaginal (útero, ovários, anexos e vagina) 15 10 

40901319 
US - Transvaginal para controle de ovulação (3 ou 

mais exames) 
15 10 

40901491 US - Tridimensional - acrescentar ao exame de base * 10 

40901521 US - Ultrassonografia biomicroscópica - monocular 20 15 

40901530 US - Ultrassonografia diagnóstica - monocular 20 15 
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40901734 US de peça cirúrgica 15 10 

40901742 US transretal radial 20 15 

40902064 Doppler colorido intra-operatório * o tempo da cirurgia 

40902110 
Drenagem percutânea orientada por US (acrescentar 

o exame de base) 
* 20 

40902056 US - Intra-operatório * o tempo da cirurgia 

40902137 US - Monitorização por Doppler transcraniano 30 25 

40902021 
US - Obstétrica 1º trimestre com punção: biópsia ou 

aspirativa 
45 40 

40902013 US - Obstétrica: com amniocentese 45 40 

40902030 
US - Próstata transretal com biópsia - até 8 

fragmentos 
45 40 

40902048 
US - Próstata transretal com biópsia - mais de 8 

fragmentos 
45 40 

40902129 
Redução de invaginação intestinal por enema, 

orientada por US (acrescentar o exame de base) 
* 40 

* Serviços com Residentes/Aperfeiçoandos Acrescentar 50% ao tempo de exame 

 
 
 
São Paulo, 14 de novembro de 2017. 
 
 
 
Diretoria do Colégio Brasileiro de Radiologia e Diagnóstico por Imagem 
 


