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ATENÇÃO ÀS URGÊNCIAS E EMERGÊNCIAS: RECOMENDAÇÕES PARA 
EQUIPES DA ESTRATÉGIA DE SAÚDE DA FAMÍLIA E COMUNIDADE 

 
 
CONTEXTO: 

 

A Estratégia da Saúde da Família e Comunidade (ESFC) como principal porta 
de entrada da Atenção Básica (AB) é parte integrante da Rede de Atenção às 
Urgências e Emergências (RAUE) e, sendo assim, deve estar preparada para 
fornecer o primeiro atendimento em situações de urgência e emergência (U/E) 
como parte da atenção integral à saúde. 

 

 

OBJETIVO: 

 
Fornecer recomendações para melhorar o atendimento das situações de 
urgência e emergência que venham a ocorrer nas unidades de ESFC de modo 
a aperfeiçoar a qualidade do processo de trabalho da equipe a fim de que a 
abordagem desses usuários tenha a melhor resposta. 

 
Esse material foi elaborado a partir dos resultados do mestrado Profissional em 
Saúde da Família intitulado: O papel da estratégia da saúde da família e 
comunidade na rede de urgências e emergências. 
 

 
RECOMENDAÇÕES: 

 
Disponibilizar um rol de medicamentos e materiais de U/E adaptados a realidade 
local de cada unidade de ESFC de modo a compor uma estrutura mínima 
necessária ao primeiro atendimento às situações de U/E. 

 

Capacitar os profissionais que compõem as equipes ESFC com educação 
continuada de modo a estarem aptas para atendimento principalmente das 
situações de urgências e eventualmente de emergências que venham a ocorrer. 

 
As tabelas 1 e 2 a seguir compõem os itens encontrados na literatura, mas que 
devem ser selecionados de acordo com a realidade de cada local e as situações 
enfrentadas mais prevalentes. 

 
 

 

Tabela 1: Medicamentos segundo uso farmacológico principal nos casos 

de U/E (fármacos – apresentação) 

Analgésicos e antitérmicos /AINE - Analgesia grau 1(Amp: Dipirona, 

Diclofenaco) 

Anticolinérgicos (Amp: atropina, escopolamina) 

Antihistaminico (Amp: prometazina) 

Anestésicos (Amp: etomidato, lidocaína) 

Corticóides (Amp: Dexametasona, Hidrocortisona / CP: Prednisona/ SO: 

Prednisolona) 



Equilíbrio hidroeletrolítico (Amp: Bicarbonato de sódio, Cloreto de potássio, 

Cloreto de sódio, Gluconato de cálcio, Sulfato de magnésio/ Frasco ou bolsa: 

Ringer lactato, SF 0,9%, SGF, SG) 

Intercorrências Cardiovasculares (Amp: Adenosina, Adrenalina, Amiodarona, 

Deslanosídio, Dobutamina; Dopamina, Furosemida, Hidralazina, Metoprolol , 

Noradrenalina / CP: AAS, Captopril, Clonidina, Clopidogrel, Isossorbida, 

Nifedipina, Propranilnitrato) 

Intercorrências Endocrinológicas (Glicose amp ou frasco; Glucagon amp, 

Frasco: Insulina NPH e R) 

Intercorrências Gastroenterológicas (Amp: Dimenidrinato, Ranitidina) 

Intercorrências Obstétricas no pós-parto (ocitocina) 

Intercorrências Neurológicas e em Saúde Mental (Amp: Fenitoina, Fenobasbital, 

Haloperidol, Midazolam, Succinilcolina, Tiamina / CP: Diazepam) 

Intercorrências Respiratórias (Amp: Aminofilina; Terbutalina; Budesonida para 

inalação / Gotas inalatórias: Fenoterol; Ipratropio; / Spray inalatório: Salbutamol 

;  Beclometasona) 

Preparo medicação (água destilada – amp) 

Outras intercorrências: 

Analgesia grau 3 (Amp: Fentanil; meperidina; morfina) 

Antagonista morfina (Naloxona – amp) 

Antagonista benzodiazepínico (Flumazenil - amp) 

Amp: apresentação em ampola; CP: apresentação em comprimido; SO: solução oral. 

 

 

Tabela 2 : Materiais e insumos usados também em situações de U/E 

Apoio a procedimentos diversos e insumos (Agulhas descartáveis de diversos 

tamanhos; Algodão; Bolsa coletora de urina; Braçadeira; Equipos variados; Fita 

glicosímetro; Garrote; Jelco; Kit para punção venosa; Pilhas de vários tamanhos 

ou baterias elétricas; Seringas com agulhas acopladas; Seringas descartáveis de 

diversos tamanhos; Scalp; Sonda nasogástrica; Sonda vesical; Suporte para soro). 

Apoio diagnóstico (Detector fetal - sonar obstétrico; Esfingmomanômetro - 

adulto, obeso, infantil; Estetoscópio adulto e infantil; Fitas para glicosímetro; 

Glicosímetro; Lanterna clinica; Otoscópio; Oxímetro de pulso; Termômetro 

clinico) 

Curativos, suturas, pequenas procedimentos cirúrgicos (Atadura; Cabo de 

bisturi; Compressa; Esparadrapo; Fios de sutura; Fita micropore; Gaze estéril; 

Gaze não estéril; Kit para pequenas suturas; Lamina para bisturi; Pinças 

variadas; Porta-agulhas; Tesoura). 

EPI (Avental; Gorro; Luvas estéril; Luvas procedimento; Mascara; Óculos) 



Segurança e conforto do paciente e equipe (Biombo; Coletor para materiais 

pérfuro-cortantes; Escada de 2 degraus; Maca com grades removíveis e rodas; 

Porta-dispensador de sabão líquido abastecido; Porta-rolo de papel toalha 

abastecido; Recipientes duros para descarte de material pérfuro-cortante) 

Suporte imediato de vida (Ambu – adulto, infantil, neonatal; Aspirador 

portátil ou fixo; Compressas; Desfibrilador; Cânulas orofaríngeas adulto e 

infantil; Fio guia para intubação; Laringoscópio 3 tamanhos; Sonda de 

aspiração traqueal; Material para imobilização colar cervical; Material para 

imobilização talas; Material para imobilização pranchas). 

Suporte respiratório (Aparelho de nebulização; Cateter de oxigênio nasal; 

Máscara de oxigênio; Máscara para nebulização; Oxigênio portátil; Oxigênio 

fixo) 

 
 

Espera-se que essas recomendações promovam a discussão nas unidades, 
uma vez que apesar de compor o conjunto de itens apontados na literatura, 
alguns itens arrolados contemplam situações menos frequentes na AB e mais 
adequadas ao atendimento hospitalar, mas trata-se de uma proposição 
preliminar de um padrão para composição de estrutura necessária para 
atenção as U/E na ESFC, enquanto serviço que integra a RAUE. 
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