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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PIRAQUARA

Departamento de Atencdo Primaria a Saude

NOTA TECNICA N° 08/2025 — SMSA/DAPS

Dispde sobre o Encaminhamento de Urgéncia e Emergéncia na Atencao Priméria a Saude de
Piraquara.

1. INTRODUCAO

A Atengdo Priméaria a Saude (APS) é a principal porta de entrada e o centro
ordenador do cuidado no Sistema Unico de Saude (SUS), conforme preconizado pela Politica
Nacional de Atencgéo Basica (PNAB) — Portaria n° 2.436, de 21 de setembro de 2017. Entre
suas atribuigbes, destaca-se o acolhimento universal, a escuta qualificada e a oferta de
atendimento resolutivo, incluindo as situagbes de urgéncia e emergéncia de menor
complexidade.

Deve-se encaminhar a rede de Urgéncia e Emergéncia os casos com alterages
agudas graves, os casos de emergéncias obstétricas e ginecoldgicas, de urgéncias
psiquiatricas, os casos de acidentes e violéncias, entre outros que apresentem risco iminente

de morte ou comprometimento das fungdes vitais.

2. OBJETIVOS

O encaminhamento de usuarios da Atencao Primaria a Saude (APS) para os servigos
de Urgéncia e Emergéncia tem como finalidade garantir a continuidade e a integralidade do
cuidado, observando critérios clinicos, de risco e de necessidade imediata de intervencao.

O processo de trabalho das equipes deve estar organizado de modo a permitir que
casos de urgéncia e emergéncia tenham prioridade no atendimento, independentemente do
namero de consultas agendadas no periodo e em situa¢des que ultrapassam a capacidade
resolutiva da APS, torna-se necessario o encaminhamento adequado e oportuno dos usuérios

a Rede de Urgéncia e Emergéncia conforme indica o fluxograma a seguir:
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/‘CDLHIMENTD COM ESCUTA

QUALIFICADA

CLASSIFICAGAO DE RISCO

Avaliagao clinica rapida para
definir navei de urgéncia

CHEGADA A UBS * Identificagdo de queixa e

sinais de alerta

NAO URGENTE

DECISAO CLINICA
BASEADA NA
GRAVIDADE.

* Atendimento na propria APS
* Orientagoes, prescricao e/ou
agendamento de retorno
* Encaminhamenta para oufros
pontos da rede, Se necessario (ex.:
especialistas, exames)

E urgente?

1

J>SIM
¢ URGENCIA ou EMERGENCIA

* Estabilizag3o imediata do

paciente na APS (suporte

. . o basico & vida)
IR [ D A * Acionamento do SAMU 192

(medicacao, estabilizacao leve)* ou SIATE 193+ Comunicagao
clara do quadro clinico

* Sdlicitagao de regulagao e

POTEMNCIALMENTE urgente

Monitoramento clinico
* Se necessario, acionamento do
SAMU/SIATE para avaliagao da
regulagao

transporte.

POS ATENDIMENTO

Encaminhamento para UPA ou * Registro em prontuario
hospital de referéncia- * Acompanhamento do caso apés
Acompanhamento do paciente alta (retorno a APS)
com ficha de referéncia e registro * Atualizagdo do plano terapéutico
das condutas.

3. FUNDAMENTACAO LEGAL

A Politica Nacional de Atencéo as Urgéncias, estabelece que a rede de urgéncia e
emergéncia € composta por diversos pontos de atencao articulados, incluindo a APS que deve
atuar de forma integrada com os servicos de emergéncia como o SAMU e a Unidade de Pronto
atendimento (UPA), incluindo a APS como porta de entrada preferencial do SUS. Essa
articulacao é prevista no Decreto n° 7.508/2011, que regulamenta a organizacdo da Rede de
Atencdo a Saude e reforca o papel da APS na coordenacédo do cuidado e na ordenacao dos
fluxos assistenciais.

De acordo com a Portaria N° 2048, de 5 de novembro de 2002, considera-se
atendimento de urgéncia de baixa gravidade ou complexidade na ateng¢do primaria a saude o
acolhimento dos quadros agudos ou crénicos agudizados de sua area de abrangéncia de
cobertura, cuja complexidade seja compativel com este nivel de assisténcia.

A participacdo da APS é fundamental tanto na classificacdo de risco e no manejo

inicial, quanto no acompanhamento pés-alta de usuarios atendidos em outros niveis da rede,



/7753 PIRAQUARA SMSA

WA P re f e | tura Secretaria Municipal
-y de Saude

além disso, o art. 7° da Lei n° 8.080/1990 da Lei Orgéanica da Saude, estabelece como diretriz
do SUS a integralidade da atenc¢&o, o que implica a articulagédo entre os diferentes niveis de
atencao, garantindo que o usudério transite de forma segura e eficaz entre os servi¢cos conforme

sua necessidade clinica.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Para o bom funcionamento da Rede de Atencdo a Saude, os encaminhamentos a
Rede de Atencdo de urgéncia e emergéncia deve-se ter critérios clinicos bem definidos, com
responsabilidade compartilhada e sempre necessario com articulagédo entre os diversos niveis
de atencdo com o objetivo de reduzir os agravos, evitando sobrecarga dos servigos de urgéncia
e assegurando atendimento integral e resolutivo e garantindo a continuidade do cuidado aos
usuarios do SUS, devendo a APS prover atendimento adequado a situagdo e dar suporte até

gue os usuarios sejam acolhidos em outros pontos de atencéo da RAS.
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