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Apresenta¢to

Voceé ja ficou em duvida sobre onde procurar atendimento
guando aparece um problema de saude?

“Devo ir 0 Unidade Basica de Saude (UBS) ou a Unidade de
Pronto Atendimento (UPA)?"

“Quando devo procurar um hospital?”

“Preciso de um especialista ou posso procurar primeiro a UBS?”’

ouUQis situacdes devo chamar o Servico de Atendimentg

Novel de Urgéncia (SANU)Y

Essas dividas sdo comuns. O Sistema Unico de Saude (SUS)
possui diferentes servicos, e cada um deles desempenha
funcdes especificas dentro da rede de aten¢do a saude.




Por isso, saber onde procurar atendimento po
acesso ao cuidado, evitar deslocamentos desnece
contribuir para que as situa¢des ou problemas sejam reso
e forma adequada.

rtilha foi pensada e criada para ajudar vocé a
er, de forma simples,

icos de saude se
onde  procurar
iferentes situacdes.




Ao longo das proximas paginas, vocé vai conhecer
principais caracteristicas dos seguintes servicos:

\

 Atencdo Primaria a Saude, como as Unidades Bdsicas
de Saude (UBS);

 Atenc¢bo Espedalizada, como ambulotdrios e servigos

especializados;
« Unidades de Pronto Atendimento, como a UPA 24h;
< Hospitais e servigos de maior complexidade, como, por

exemplo, o Hospital S&o José, referéncia em tratomentos
nmais avan¢ados na regido do Extremo Sul Catarinense;

 Servi¢o de Atendimento Mével de Urgéncia (SANNU).

Aideia € mostrar que a escolha do servico a ser buscado deve
considerar a necessidade e a gravidade de cada situacao,
e gque os profissionais de saude estao disponiveis para avaliar
e orientar o cuidado.




O SUS nao € formado por um Unico tipo de servico, ele
funciona como uma rede composta por diferentes
servicos que trabalham de forma articulada.

Imagine essa rede como um conjunto de caminhos, em
Que, dependendo da necessidade, vocé pode ser atendido
em diferentes pontos, e, incdusive, pode ser encaminhado
para outro ponto de aten¢do dessa rede ouando for
necessario.

As Redes de Atengao a Saude (RAS) conectam os diferentes
servicos do SUS para garantir a continuidade do cuidado. Ja a
Atencao Primaria a Saude (APS) coordena esse cuidado,
acompanha os individuos ao longo do tempo e, quando
necessario, encaminha-las para outros servicos da rede.

s

Atencao Espec'iajizada Urgéncia e Emergéncia
& Ambulatérios (UPA 24h & SAMU 192)

Atendimento imediato
e rapido.

Porta de entrada e
centro de coordenagao
do cuidado.

Atencdo Hospitalar

Interagses, cirurgias Infogrdfico elaborado pela equipe

9 (ChatGPT/OpenAl), 2026.

de autorio, com auxilio de
inteligéncia  artificial ~ generativa



WNas como isso fundona na pratica?

Uma pessoa pode procurar uma UBS para uma avaliacao inicial. Se
o problema puder ser acompanhado ali, o préprio servico utilizara
suas ferramentas para resolvé-lo ou dar continuidade ao cuidado.

Se existir necessidade de um atendimento especializado, de
exame ou de procedimento que ndo esteja disponivel nesse ponto
da rede, o usuario podera ser encaminhado para outro servico e
devera ser orientado quanto as suas possibilidades e recursos.

No entanto, em situacoes que exigem atendimento imediato,
COMO Uma emergéncia, 0 caminho pode ser diferente, com acesso
direto aos servicos de urgéncia e emergéncia. Nesses casos, O
acesso e direto, pois sao situagdes em que existe risco de vida ou
de dano permanente a saude do paciente.




Atencto Primaria G Saude

O que é a Atengao Primaria a Saude?

A Atencao Primaria a Saude (APS) é o primeiro nivel de atencao
em saude e a principal porta de entrada do SUS.

Ela esta mais préxima do local onde as pessoas vivem e atua ndo
sO com o tratamento de doengas, mas também para desenvolver
acbes de promoc¢do da saude, prevencao de doencas e agravos,
diagnostico, reabilitacdo, reducdo de danos e manutenc¢do da saude.

A APS também tem um papel importante na coordenacao do
cuidado. Isso significa que, quando uma pessoa precisa de outro
senvi¢o, a APS pode ajudar a organizar esse caminho dentro da rede
de saude.

A Organizagdo Pan-Americana da Saude (OPAS) também
destaca oue a APS é geralmente o primeiro ponto de
contato das pessoas com o sistema de saude e deve
oferecer um cuidado abrangente, acessivel e proximo da

comunidade.




EooueealBS?

A Unidade Basica de Saude (UBS) é um dos principais locais onde
s3o realizados os cuidados da Atencdo Primaria. E aqui que
vocé encontra equipes de saude responsaveis por
acompanhar as familias dentro do seu territdrio.

Aoui é importonte sober oue a UBS de
determinada regido é responsavel apenas pela
populagdo oue reside na sua respectiva regido, ou
sejo, vocé deve buscar atendimento na UBS da
regido onde moraq, e nGo em regides diferentes.

12




Servicos da UBS:

As equipes das Unidades Basicas podem desenvolver acdes de:

v/ Promocao da saude;

+ Prevencao de doencas;

v Vacinacgao;

+ Consultas;

v Acompanhamento de doengas cronicas;

v Acompanhamento de gestantes e criancas;
v Cuidados em saude da mulher;

+ Cuidados em saude do idoso;

+ Cuidados em saude mental;

+/ Cuidados em saude bucal.

A Estratégia Saude da Familia (ESF) é a principal forma de
organiza¢to da Atengdo Primaria no Brasil e, por meio delo,
sdo realizadas a¢des individuais, familiares e coletivas,
visando & promogdo, preven¢do, prote¢do, diognodstico,
traotomento, reabilita¢do, reducdo de danos, cuidados
paliativos e vigildnda em saude.

13
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QOuando devo
procurar a UBS?

Procure a Unidaode Bdsica de Saude ouando estiver com
problemas de saude Que ndo representem uma emergénda e
para ter acompanhamento continuo da saude, por exemplo,
para:

PREVENCAO
e \acinacao;
e Acompanhamento periddico da saude;
e QOrientacdo para prevencao de doencas.

ACONMPANHANENTO DE DOENCAS

e Hipertensao arterial e diabetes mellitus;
e Asma e doencas respiratorias;
e Doencas cardiovasculares.

CUIDADOS AO LONQO DA VIDA
e Pré-natal;
Acompanhamento da saude da crianca;
Saude da mulher e do homem;
Saude da pessoa idosga;
¢ Planejamento reprodultivo.

14




Por oue comegar pela UBS?

Porque a Atencao Primaria foi organizada para estar proxima
da populacao e acompanhar as pessoas ao longo do tempo. Ao
invés de procurar diferentes servicos a cada nova necessidade, a UBS
pode ajudar a conhecer o histérico de saude do paciente, a
acompanhar suas necessidades e a coordenar o cuidado quando
outros servicos forem necessarios. O Ministério da Saude define a
APS como centro de comunicacao da Rede de Atencao a Saude e
atribui a ela o papel de coordenacao do cuidado.

Isso ndo significa Que toda situa¢do deve comegar na
Unidade Basica de Saude. Em uma situagdo de urgéndia
ou emergéncia, o caminho pode ser outro. O mais
importante é reconhecer Que cada servico Possui uMA
fun¢do diferente dentro do SUS.




Aten¢do Espedalizada

Quando preciso de um especialista?

A consulta com um especialista pode ser necessaria quando o
problema de saude exige uma avaliacdo mais especifica, exames
ou tratamentos que nao estao disponiveis na UBS. Na maioria
das situacdes, a equipe realiza a avaliacao inicial e identifica
guando € necessario buscar esse tipo de cuidado.

Nesses casos, o profissional da UBS pode encaminhar vocé para
profissionais como cardiologistas, neurologistas,
endocrinologistas ou para outros servicos de saude, conforme
sua demanda.

€sse encaminhamento ajuda a garantir Que cada pessoa
receba o cvidado mais adeguado para a sua necessidade.
Por isso, nGo é necessario procurar diretomente um
espedialista para todos os problemas de saude.

16




Como fundona o

encaminhamento
para um espedialista?

Quando vocé procura uma UBS, a equipe de saude avalia
vocé e verifica qual é o cuidado mais adequado. Quando o
profissional identifica que vocé precisa de uma avaliacdo ou
de um exame que nao esta disponivel naquele servico, ele
pode encaminhar vocé a Atencao Especializada.

O encaminhamento nao significa apenas marcar uma
consulta com um especialista. O profissional registra no
prontuario as informacoes sobre o seu estado de saude
e o0 motivo pelo qual vocé precisa daquele
encaminhamento. Essas dados ajudam a equipe
responsavel a compreender a necessidade e a definir o
atendimento mais adequado.

17




Como fundona o
encaminhamento

para um espedialista?

Depois, a solicitacdo segue para um servico chamado
regulacao, que é responsavel por organizar o acesso aos
servicos especializados do SUS. A regulacdo avalia as
solicitacdes considerando a situacdo de saude e a
necessidade de cada paciente. Por exemplo, uma pessoa
com uma condi¢do que precisa de avaliagdo mais rapida
pode ter prioridade em relacdo a outra que apresenta uma
situacao menos urgente.

Por isso, 0 atendimento nao acontece necessariamente
pela simples ordem em que os pedidos foram feitos.

18




para um espedialista?

ApOs essa avaliacdo, o paciente é direcionado ao servico
disponivel e adequado a sua necessidade. Dependendo do caso,
isso pode envolver uma consulta com um especialista, um exame,
um procedimento ou outro tipo de tratamento.

Como o numero de profissionais, exames e vagas disponiveis é
limitado, pode haver tempo de espera para alguns atendimentos. O
tempo pode variar conforme o tipo de servico, a necessidade do
paciente e a disponibilidade de vagas na regiao.

Vocéprocura BN  Encaminhamento &Y Regulagio doSUS [E Atendimento
a UBS Especializado

A equipe de satde
avalia sua necessidade
inicial.

Quando necessario,
o profissional registra
a solicitacdo.

A solicitacio é avaliada
considerando a prioridade
e gravidade do caso.

A consulta ou exame é
agendado conforme a
disponibilidade de vagas.

Infogrdfico elaborado pela equipe de autorig,
(ChatGPT/OpenAl), 2026.



Isso nao significa que todos os atendimentos do SUS sigam
exatamente o mesmo caminho. Alguns servigos possuem
formas especificas de acesso e encaminhamento. Por
isso, a equipe de saude do local onde vocé mora pode
orientar qual & o caminho adequado para cada situacdo.

Lembre-se: na maioria dos casos, 0 acesso aos Servicos
especializados depende de encaminhamento pela UBS e
segue etapas que organizam o atendimento na rede do
SUS. Por isso, comecar pela UBS ajuda a identificar a
necessidade de cuidado e orientar o caminho adequado.




UPA 24 horas

A Unidade de Pronto Atendimento (UPA) 24 horas € um servico
do SUS de complexidade intermediaria, entre a UBS e o hospital,
voltado para situagdes de urgéncia que precisam de atendimento
rapido, mas que nem sempre necessitam de um hospital. A UPA
funciona 24 horas por dia e pode realizar avaliacao médica e alguns
exames, administrar medicamentos e prestar outros cuidados
necessarios. Também estabiliza pacientes graves e, quando o
paciente precisa de um atendimento mais complexo, a equipe pode
encaminha-lo para um hospital.

Ua UPA, os padientes passam por dassificagdo de risco
e sdo avaliados de acordo com a gravidade de cada
caso. Isso significa Que oquem apresenta uma
situa¢o mais grave pode ser atendido antes de

ouem chegou primeiro.

21




Ooueéa
classificacoo de nsco?

A classificacao de risco € uma avaliagdo do paciente realizada
por profissionais de saude para identificar a gravidade, o
risco de agravamento e o grau de sofrimento do paciente
e, a partir disso, definir a prioridade do atendimento.

Por isso o atendimento ndo acontece por
ordem de chegada. Uma pessoa oue cheqou

depois pode ser atendida antes, se apresentar
UM ouadro MAis grave ou com MAQIor fisco.




E importante dizer que ao ser classificado de acordo com o
risco, ndo significa que uma pessoa ndo sera atendida. Ela
organiza a prioridade de acordo com a gravidade de cada caso.
Ou seja, quanto maior a gravidade e o risco, maior a
prioridade de atendimento.

Emergénciq Atendimento INIEDIATO

Até 10 minutos

Até 60 minutos

Até 120 minutos

Até 240 minutos




Hospital e Pronto-socorro

O hospital possui uma estrutura preparada para atender situagoes
mais graves e complexas. Dependendo da necessidade, pode
oferecer internacao, cirurgias, exames mais complexos, tratamentos
especializados e cuidados intensivos.

O pronto-socorro hospitalar deve ser procurado em situagoes
graves ou que possam representar risco a vida, como:

@ Dor no peito com suspeita de infarto;

Sinais de AVC, como dificuldade para falar ou
perda de forca em um lado do corpo;

Falta de ar intensa;
Perda de consciéncia;
Sangramento intenso;

Convulsoes;

Acidentes ou traumas graves.

€m uma emergéncio, especalmente ouando ha risco G vida ou
dificuldade para chegar com sequranga a um servico de saude,
ligue para o SAMIU pelo nimero 192. Se ndo for possivel
esperar ou chamar, va direto ao pronto-socorro Mais Proximo.

24



O SAMU tem como objetivo prestar atendimento pré-
hospitalar a situacdes potencialmente graves, a fim de evitar

o agravamento da condicdo do paciente, diminuir o
sofrimento, prevenir sequelas ou mesmo evitar o 6bito,
por meio de atendimento e/ou transporte adequados.




Exemplos de situa¢des em que

se deve chamar o SAU (192):

e Parada cardiorrespiratoria e problemas cardiorrespiratorios
graves;

e Suspeita de infarto ou AVC;
e Crises convulsivas e altera¢es subitas de consciéncia;

e Acidentes e traumas graves, incluindo afogamentos,
soterramentos e choques elétricos;

e Queimaduras graves,
* |ntoxicacoes e envenenamentos,
e (rises hipertensivas e dor subita no peito;

* Tentativas de suicidio e outras situacdes de risco a vida;

e Trabalho de parto com risco para a mae ou o bebé;
e Agressdes por arma de fogo ou arma branca;

* Transferéncia de pacientes graves entre hospitais;

e Qutras situacdes com risco de morte, sequelas ou sofrimento
intenso.

26




€ urgénda ou pode esperar?

Saber qual servico procurar ajuda a garantir que cada
pessoa receba o tratamento adequado no momento certo.

Situacoes graves ou com risco de morte, como parada
cardiorrespiratdria, falta de ar intensa, dor forte no peito com suspeita
de infarto, sinais de AVC, convulsdes, afogamentos, traumas graves
ou outras situagdes em que a pessoa possa ter risco de sequelas.

A UPA atende principalmente situacdes de saude agudas ou que
precisam de avaliacao rapida, mas que ndao necessariamente exigem
atendimento hospitalar imediato. Podemos citar: febre alta, dores
intensas, falta de ar, vémitos persistentes, crises convulsivas, fraturas,
cortes e outros quadros que precisam de avaliagdo no mesmo dia. A
UPA realiza a avaliagao inicial, estabiliza o paciente quando
necessario e, se preciso, pode encaminha-lo para um hospital.

27




Sua porta de entrada no
SUS (cuidado continuo e
preventivo).

0 que resolver aqui:
Vacinagao e pré-natal

Consultas derotina e
acompanhamento
periédico

Acompanhamento de
doencas cronicas
(hipertensao, diabetes,
asma)

Renovagdo de receitas
e exames de rotina

Saude da crianca,

mulher, homem e idoso

RESUNNO

ual servico
eu gevo procurar?

Qual é a gravidade do seu caso
ou o seu problema de saude?

Espedalizada

Consultas e exames
especificos (requer
encaminhamento).

O que resolver aqui:

. Consultas com
cardiologista,
neurologista,
endocrinologista, etc.

Exames e
procedimentos de
maior complexidade.

Como acessar:

—> Requer
encaminhamento
prévio feito pela UBS

apos avaliagdo médica.

Lembre-se:

UPA 24h

Urgéncias sem risco
iminente de morte.

| Febre alta persistente
ou com piora

Dores intensas
repentinas

Cortes que precisam de
pontos ou pequenas
queimaduras

" Suspeitade
fraturas/tor¢Ges

,’ Vomitos ou diarreias
intensas

¢4 Crises moderadas de
asma/ falta de ar

N

Ea

SAMNU 192

Emergéncias graves com
risco de morte ou sequelas.

%

(1]

%€

O que resolver aqui:

Dor forte no peito /
Suspeita de infarto

Sinais de AVC (boca
torta, perda de forga,
fala enrolada)

Falta de ar grave ou
Parada
Cardiorrespiratéria

Acidentes/traumas
graves, queimaduras
severas, sangramentos
intensos

ConwulsGes, perda de
consciéncia,
envenenamento
/intoxicacao

Nos servicos de urgéncia (UPA e Hospital), 0 atendimento é por
Classificacao de Risco (gravidade do caso) e nao por ordem de chegada!




Mitos e verdades

sobre 0s servicos de saude

“Serei atendido na UPA/hospital por ordem de chegada.’

MITO! O atendimento é realizado de acordo com a gravidade do quadro,
identificada por meio da classificacdo de risco. Quadros mais graves tém
prioridade, mesmo que tenham chegado depois.

“AUBS atende apenas consultas de rotina.”

MITO. A Unidade Basica de Saude (UBS) oferece diversos servi¢os, como
acompanhamento de doencas cronicas, vacinacdo, pré-natal, prevencdo de
doencas, atendimento de queixas agudas e outros servicos de atencdo
primaria.

“Se estiver passando mal, sempre devo chamar o SAMU.”’

MITO. O SAMU 192 deve ser acionado principalmente em situa¢des de
urgéncia ou emergéncia, principalmente quando ha risco de morte, sequelas
ou sofrimento intenso.

“O SAINU pode orientar o padente pelo telefone.’

VERDADE. Durante a ligacdo, 0 médico regulador avalia a situacdo e pode
fornecer orientacdes enquanto define a necessidade e o tipo de
atendimento, avaliando inclusive a necessidade do envio de uma
ambulancia.

29



Mitos e verdades

sobre 0s servicos de saude

“AUBS e a UPAtém a mesma fun¢do.”

MITO. A UBS é principalmente responsavel pela Atencdo Primaria a
Saude, acompanhando a populacdo de forma continua e realizando
acdes de prevencdo, promo¢do e tratamento. A UPA 24h é destinada
principalmente ao atendimento de quadros agudos e situacdes de
urgéncia.

“€Em caso de parada cardiorrespiratoéria, devo ligar

imediatamente para o SANU 192"

VERDADE. Essa situacdo € uma emergéncia e exige atendimento

imediato. Ao ligar para o 192, o médico regulador podera orientar as
primeiras medidas enquanto a equipe é acionada.
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Mitos e verdades

sobre 0s servicos de saude

“Se minha presso estiver alto, sempre devo
chamar o SAU.”’

MITO. Uma pressdo elevada, isoladamente, nem sempre caracteriza
uma emergéncia. A necessidade de atendimento imediato depende dos
valores, dos sintomas e da presenca de sinais de gravidade. Em caso de
sintomas importantes (como por exemplo dor no peito, alteracao de
forca ou diminuicao da consciéncia) ou ddvida sobre a gravidade, procure
atendimento ou acione o SAMU 192 quando indicado.

“A UPA pode encominhar o padiente para um

hospital guando necessario.”

VERDADE. Quando o paciente precisa de um atendimento de maior
complexidade ou de recursos que ndo estao disponiveis na UPA, ele
pode ser estabilizado e encaminhado para outro servico da rede de
saude. Um exemplo disso pode ser fraturas Osseas que precisem de
correcdo cirurgica ou avaliacao do ortopedista.
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