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Resumo

O Protocolo de Manchester (PM) é uma ferramenta indispensavel direcionada principalmente para gestdo dos servigos
de urgéncia no Brasil e em outros paises, onde os pacientes sdo classificados na triagem por escalas de cores, usando
como base o0s sinais e sintomas, observando assim o grau de complicagdo e o tempo de espera até o seu atendimento.
Este estudo teve como objetivo realizar uma busca ativa na literatura sobre atuacdo do enfermeiro na classificacéo de
risco através do Protocolo de Manchester nos servicos de urgéncia e emergéncia. Trata-se de estudo de origem
descritivo, utilizando como técnica a Revisdo Integrativa de Literatura (RIL), em conjunto com a estratégia de PICO
para formulacéo da pergunta norteadora. A pesquisa foi realizada entre os meses de marco e maio de 2021 nas bases
indexadas dentro da Biblioteca Virtual de Salde (BVS), sendo: LILACS, BDENF e MEDLINE através da jun¢do de
quatro Descritores em Salde (DeCS) cruzados com o operador booleano “AND”: Enfermagem em Emergéncia AND
Servigos Médicos de Emergéncia AND Enfermagem AND Triagem, sendo encontrados 479 artigos na totalidade. Ao
adicionar os critérios de artigos publicados nos Gltimos cinco anos (2016 a 2021) dentro dos idiomas portugués e
inglés, este nimero reduziu para 89. Apos a leitura e anélise das pesquisas, 11 artigos foram selecionados para compor
este estudo. A classificacdo de risco tem inimeros beneficios para seus usuarios, com maior destaque para a reducéo
de riscos e mortes evitaveis, priorizacdo do atendimento apds a avaliacdo dos critérios clinicos, extin¢do da triagem
por funcionamento ndo qualificado. Diante das informagdes expostas, foi verificado a importancia do profissional de
enfermagem frente a classificacdo de risco por meio do protocolo de Manchester nas unidades de urgéncia e
emergéncia, sendo ele o profissional direcionado e capacitado para realizar a avaliagdo do cliente.

Palavras-chave: Enfermagem em emergéncia; Enfermagem; Triagem.

Abstract

The Manchester Protocol (MP) is an indispensable tool directed mainly to the management of emergency services in
Brazil and in other countries, where patients are classified in triage by color scales, using signs and symptoms as a
basis, thus observing the degree of complication, and waiting time until care. This study aimed to conduct an active
search in the literature on the role of nurses in risk classification using the Manchester Protocol in urgency and
emergency services. This is a descriptive study, using the Integrative Literature Review (ILR) technique, together
with the PICO strategy for formulating the guiding question. The search was conducted between March and May
2021 in the indexed databases of the Virtual Health Library (VHL): LILACS, BDENF and MEDLINE by joining four
Health Descriptors (DeCS) crossed with the Boolean operator "AND": Emergency Nursing AND Emergency Medical
Services AND Nursing AND Triage. 479 articles were found in total. When adding the criteria of articles published in
the last five years (2016 to 2021) within the Portuguese and English languages, this number reduced to 89. After
reading and analyzing the research, 11 articles were selected to compose this study. The risk classification has
numerous benefits for its users, with greater emphasis on reducing risks and preventable deaths, prioritization of care
after evaluation of clinical criteria, extinction of triage by unqualified operation. Given the exposed information, it
was verified the importance of the nursing professional facing the risk classification through the Manchester protocol
in urgency and emergency units, being the professional directed and trained to perform the customer assessment.
Keywords: Emergency nursing; Nursing; Triage.

Resumen

El Protocolo de Manchester (PM) es una herramienta indispensable dirigida principalmente a la gestién de los
servicios de urgencia en Brasil y en otros paises, donde los pacientes son clasificados en el triaje por escalas de
colores, utilizando como base los signos y sintomas, observando asi el grado de complicacion y el tiempo de espera
hasta la atencién. Este estudio pretendia realizar una bisqueda activa en la literatura sobre el papel de las enfermeras
en la clasificacién del riesgo a través del Protocolo de Manchester en los servicios de urgencia y emergencia. Se trata
de un estudio de origen descriptivo, utilizando como técnica la Revision Integrativa de Literatura (RIL), en conjunto
con la estrategia de PICO para la formulacién de la pregunta norteadora. La busqueda se realizd entre marzo y mayo
de 2021 en las bases de datos indexadas en la Biblioteca Virtual de Salud (BVS), a saber: LILACS, BDENF y
MEDLINE mediante la unién de cuatro Descriptores Sanitarios (DeCS) cruzados con el operador booleano "AND":
Enfermeria de Urgencia AND Servicios Médicos de Urgencia AND Enfermeria AND Triaje, encontrandose 479
articulos en total. Al afiadir los criterios de los articulos publicados en los Gltimos cinco afios (2016 a 2021) dentro de
los idiomas portugués e inglés, este nimero se redujo a 89. Después de leer y analizar la investigacion, se
seleccionaron 11 articulos para componer este estudio. La clasificacion del riesgo tiene numerosos beneficios para sus
usuarios, con un mayor énfasis en la reduccién de los riesgos y las muertes evitables, la priorizacion de la atencion
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después de la evaluacion de los criterios clinicos, la extincion del cribado por la operacién no calificada. A partir de
los datos expuestos, se ha comprobado la importancia del profesional de la enfermeria frente a la clasificacion de
riesgo mediante el protocolo de Manchester en las unidades de urgencia y emergencia, siendo el profesional dirigido y
capacitado para realizar la evaluacion del cliente.

Palabras clave: Enfermeria de urgencia; Enfermeria; Triaje.

1. Introducéo

A busca por melhorias nos servicos hospitalares no Brasil surgiu na década de 1930 através de sistemas, politicas e
protocolos. Em decorréncia da elevada fila de espera devido ao alto fluxo de atendimento nos sistemas hospitalares de
emergéncia, o Ministério da Salde (MS) implementou no ano de 2004 a Politica Nacional de Humanizacdo (PNH) em
conjunto com o Sistema Unico de Sadde (SUS), que tem como finalidade acolher pacientes e usuérios nos servicos de urgéncia
e emergéncia dispondo maior atencdo aos casos com maior gravidade através de diretrizes pelo enfermeiro, por meio das
consultas de enfermagem em consonancia com o Protocolo de Manchester (PM) que classifica o grau de prioridade para os
usuarios (Carmo et al., 2018).

O PM é uma ferramenta indispensavel direcionada principalmente para gestdo dos servigos de urgéncia no Brasil e em
outros paises, onde os pacientes sdo classificados na triagem por escalas de cores, usando como base 0s sinais e sintomas,
observando assim o grau de complicacdo e o tempo de espera até o seu atendimento. Essa classificacdo de risco tem como
finalidade priorizar o atendimento dos doentes conforme a gravidade clinica que se apresenta no setor de pronto atendimento,
além de contribuir para uma assisténcia mais humanizada (Morais et al., 2019).

Desenvolvido na cidade de Manchester, Inglaterra (1994), o protocolo foi criado por um grupo de profissionais
especializados na triagem, onde estabelece a classificacdo de risco em cinco categorias (subdivisdes), direcionados a queixa
principal do paciente para o enfermeiro, sendo classificado conforme a histéria clinica e os sinais apresentados (Carmo et al.,
2017).

SituacBes de emergéncia sdo representadas pela cor vermelha, sem tempo de espera, necessitando de atendimento
imediato; a cor laranja corresponde a atendimentos com bastante urgéncia (quase imediatos), podendo esperar até 10 minutos;
atendimentos de urgéncia correspondem a cor amarela, com tempo de espera de 50 minutos; a cor verde estd direcionada a
atendimentos com pouca urgéncia, podendo aguardar o atendimento ou serem encaminhados para outro setor, com tempo de
espera de 120 minutos; por ultimo, a cor azul, correspondente a atendimentos que ndo apresentam urgéncia, com o tempo de
espera de 240 minutos (Weykamp et al., 2015).

A classificagdo de risco no Brasil vem conquistando cada vez mais espaco dentro da area da salde, principalmente no
setor de urgéncia. Entretanto, para que o enfermeiro atue nesse protocolo é imprescindivel que este tenha algumas habilidades
especificas, tais como: raciocinio 16gico, capacidade de escuta detalhada a queixa do paciente, registrar de forma correta e
detalhada os motivos que o levaram até a unidade de sade, trabalho em equipe e tomada de decisdes, avaliacdo e registro, para
que assim o paciente possa ser encaminhado ao atendimento adequado (Pires et al., 2020).

Segundo o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), o enfermeiro ndo faz triagem e nem diagndstico que substitua
as acOes de medicina, assim como ndo decide quem serd ou ndo atendido em unidades de emergéncias. O enfermeiro possui
papel fundamental nesse processo, uma vez que, segundo o MS, ele é o profissional definido para classificar o risco do
paciente, tendo capacidade de agregar com processos educativos o usuario e familia, orientando quanto tempo sera necessario,
sendo ainda capaz de treinar futuras equipes para gerenciar o servico de urgéncia e emergéncia através da classificacdo de risco
(Correa et al., 2018).

Essa classificagdo de risco acontece sob pressdo ao tempo e, principalmente com a insatisfacdo dos clientes que

aguardam pela assisténcia na sala de espera. Identificou-se que os profissionais de enfermagem que atuam na triagem
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enfrentam um ambiente dindmico, por isso conseguem classificar o risco no seu turno de trabalho de maneira flexivel. O
trabalho desses profissionais reflete na ansiedade gerada pela reclamacdo dos pacientes, que na maioria das vezes interfere
nesse processo (Weber, 2017).

Diante das informacges expostas, o Protocolo de Manchester torna-se de grande contribui¢do no atendimento prestado
ao paciente, sendo importante salientar que o enfermeiro vem se mostrando o profissional mais recomentando para realizar
essas classificacBes de risco (Chianca, 2015). Desse modo, a seguinte pesquisa tem por objetivo realizar uma busca ativa na
literatura sobre atuacdo do enfermeiro na classificacdo de risco através do Protocolo de Manchester nos servigos de urgéncia e

emergéncia.

2. Metodologia

A seguinte pesquisa trata-se de um estudo de origem descritiva, com abordagem metodoldgica qualitativa, utilizando
como técnica a Revisdo Integrativa da Literatura (RIL), através da coleta de dados e informagbes de artigos ja publicados,
podendo resumir o passado seja ele tedrico ou empirico através de diferentes abordagens metodolégicas (qualitativo e
quantitativo) e contribuindo assim para a aprendizagem e o ensino, melhorando em conjunto a escrita cientifica (Soares et al.,
2014).

Para elaboracdo de uma pergunta norteadora (problema) adequada para questdo pesquisada, utilizou-se a estratégia
acrénimo PICO: onde P - corresponde a populagéo (profissionais de enfermagem atuam na &rea de urgéncia e emergéncia); | -
intervencéo (utilizacdo do protocolo de Manchester); C - comparacdo (nédo se aplica a este estudo, uma vez que ela ndo se trata
de uma pesquisa comparativa); O - desfecho (contribui¢des da classificacdo de risco) (Santos et al., 2007). Apds isso, foi
formulada a seguinte pergunta norteadora: Quais sdo as contribui¢des do protocolo de Manchester através da classificagdo de
risco utilizada pelo profissional de enfermagem no servigo de urgéncia e emergéncia?

A presente pesquisa foi desenvolvida em cinco momentos, 1 - identificacdo do problema a ser solucionar; 2 -
elaboracdo dos critérios de inclusdo e exclusdo dos artigos; 3 - avaliacdo das publicacbes selecionadas; 4 - leitura e
interpretacdo dos estudos; 5 - organizacao, discussdo e sintese completa das publicagdes. A metodologia aplicada para selecéo
dos estudos foram a leitura do titulo e do resumo, sempre que necessario a leitura completa das publicagcdes em selegéo.

A pesquisa foi realizada entre 0os meses de marco e maio de 2021 nas bases dentro da Biblioteca Virtual de Salde
(BVS), sendo: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados Bibliograficas
Especializada na area de Enfermagem (BDENF), Sistema Online de Busca e Andlise de Literatura Médica (MEDLINE)
através da jungdo de quatro Descritores em Salde (DeCS) cruzados com o operador booleano “AND”: Enfermagem em
Emergéncia AND Servigos Médicos de Emergéncia AND Enfermagem AND Triagem.

Os critérios de inclusdo foram: publicagcBes dentro dos idiomas portugués e inglés, dentro do corte temporal
estabelecido nos ultimos cinco anos (2016 a 2021), e que apresentassem semelhanga com o objetivo pesquisado. Os de
exclusdo foram: artigos fora dos idiomas estabelecidos (portugués e inglés), anteriores ao ano de 2016 e que ndo apresentassem
semelhanga com a pergunta norteadora.

As bases de dados utilizadas foram selecionadas por possuirem indmeros artigos publicados em diferentes bases
indexadas, proporcionando assim uma melhor abordagem metodoldgica. Pesquisas realizadas com seres humanos que nédo
possuiam aprovacao do comité de ética foram descartadas para se evitar incongruéncias e informacGes errdneas na presente

pesquisa.

3. Resultados

Utilizando os descritores “Enfermagem em Emergéncia” AND “Servigos Médicos de Emergéncia” AND
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“Enfermagem” AND “Triagem”, foram encontrados 479 artigos na totalidade, sendo 370 na MEDLINE, 70 no LILACS e 107
na BDENF. Ao adicionar os critérios de artigos publicados nos Gltimos cinco anos (2016 a 2021) dentro dos idiomas portugués
e inglés, este numero reduziu para 89. Ap0s a leitura, analise e interpretacdo das pesquisas, 11 artigos com foco central na

pergunta norteadora foram selecionados para compor esta pesquisa (Figura 1).

Figura 1: Fluxograma das etapas de selecdo dos artigos para a revisao.

Formulacao dos critérios de inclusao e exclusao

~

Busca nas bases de dados: LILACS, BDENF e MEDLINE

-

Utilizando os descritores cruzados com o operador "AND"

-

Econtrados 479 publicagdes sem critérios

~

ApoOs a aplicagdo dos critérios, o ntimero reduziu para 89

[

Selecionados 11 artigos para compor esta pesquisa

Fonte: Sampaio et al. (2021).

Para melhor organizacdo das publicacBes selecionadas para compor esta pesquisa, serd apresentada uma sintese

interpretacdo dos estudos presentes para compor esta revisdo (Tabela 1).

Tabela 1: Sintese completa dos estudos selecionados.

completa dos artigos conforme autor, ano, titulo, objetivo estudo e publicacdo, facilitando assim no processo de anélise e

Atuacio do enfermeiro na Revisar na literatura cientifica a atuagéo Revista
Carmoetal., classificagéo de risco através do do enfermeiro na . .
. A . . Descritivo Eletronica
2017 protocolo de Manchester: uma classificacédo de risco através do protocolo .
-~ - Acervo Salde
revisdo da literatura de Manchester.
A importancia da implantagdo do Conhecer a importancia da implantagdo
. protocolo de Manchester nas do protocolo de Manchester nas unidades . .
Aguiar, 2019 . gt ) . ) Descritivo Uniceub
unidades de pronto atendimento: uma de pronto atendimento, atraves das
revisdo bibliografica publicagdes cientificas.
. . Discorrer sobre a atuacéo dos enfermeiros
Desafios dos enfermeiros na e seus desafios na aplicacéo do protocolo
Reis, 2018 aplicagéo do protocolo de d h plicagao do pr 40 3 Descritivo Uniceub
Manchester: uma revisdo da literatura € Man'c ester r)asAlns'tltmgoes, visando a
' melhoria da assisténcia a esses pacientes,
Bohn et l Percepcao de enfermeiros sobre Analisar a percepcéao de enfermeiros sobre Ciéncias cuido
N utilizag&o do protocolo do Sistemade | 0 protocolo do sistema de Classificagéo Descritivo ,
2016 e« . . em saude
classificacdo de risco Manchester de Risco Manchester.
Protocolo de Manchester e populagdo Compreerjder a visdo do enfermeiro sobre
. . e . a utilizacdo do protocolo de Manchester e .
Rocalli et al., Usuaria na classificagdo de risco: = - L Rev. baiana
109 a populagéo usuéria Exploratério
2017 visdo do e . . enferm.
Enf . na classificagdo de risco de uma Unidade
nrermeiro de Pronto Atendimento (UPA).
Limaetal., Importéancia do enfermeiro na Demonstrar evidéncias cientificas acerca " Brazilian
e . . ) . : Descritivo
2020 classificagdo de risco em servigos de da importancia do enfermeiro na Journal of

5


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i3.26592

Research, Society and Development, v. 11, n. 3, €58011326592, 2022
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v11i3.26592

urgéncia e emergéncias

classificacéo de risco (CR) nos servicos
de urgéncias e emergéncias (SUE)

health Review

Classificagao de riscos no

Ferreira et al atendimento de uraéncia e Demonstrar a importancia da classificagdo Revista
7 2020 " emeraéncia: contrit?ui %0 do dos riscos no atendimento de Urgéncia e Exploratério Juridica
9 enfermeiro ¢ Emergéncia Uniandrade
A atuagio do enfermeiro na Analisar e descrever por meio da literatura
MR : . atuacéo do enfermeiro na i
Santos et al., classificagdo de risco de Pacientes em . ? . . . RevAlsFa
8 2020 unidade de emergéncia: um enfoque classificacéo de risco de pacientes em Descritivo elet_ronlca_
no Protocolo de Manchester unidade de emergéncia, utilizando do Estacio Recife
protocolo de Manchester
Acolhimento com classificacio de Analisar a assisténcia de enfermagem aos Revista
Soares et al., -othi « Imicag pacientes " _newt
9 2017 risco: atuacéo do enfermeiro na atendidos com classificacio de risco Descritivo cientifica de
urgéncia e emergéncia ! icac 15¢o, enfermagem
segundo a literatura
. R Compreender a importancia .
O papel do enfermeiro frente a dacl .fP 50 de ri P ld Revista da
10 Morais etal., | implantagio Protocolo de Manchester ac fa53| ICacdo de "ISCO € ? pgped 0 Exoloratério Faculdade
2018 nos servicos de urgéncia e ten elr";e'r&”a |;nptemen agdo do d P Unido
emergeéncia protocolo de Manchester nos servigos de Goyazes,

urgéncia e emergéncia.

Fonte: Sampaio et al. (2021).

exploratérios, sendo a abordagem metodoldgica qualitativo presente em todos os artigos (Gréfico 1).

Gréfico 1: Tipos de estudos encontrados.

Descritivo

Descritivo
70%

m Exploratorio

Fonte: Sampaio et al. (2021).

uma publicacdo no ano de 2018 e outra no ano de 2019 (Gréfico 2).

Em relacdo aos tipos de publicacbes selecionadas, (70%) sdo estudos do tipo descritivo, e trés (30%) sdo

No presente artigo ndo houve perioédico dominante, porém com maiores contribui¢Oes tivemos a revista Uniceub, com
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Grafico 2: Quantidade de artigos selecionados por ano.

H] N2 E3

Fonte: Sampaio et al. (2021).

4. Discussao
4.1 Classificacao de risco no setor de urgéncia e emergéncia

A classificagdo de risco tem inimeros beneficios para seus usuarios, com maior destaque para a redugdo de riscos e
mortes evitaveis, priorizacdo do atendimento apds a avaliagdo dos critérios clinicos, extingdo da triagem por funcionamento
nédo qualificado, diminuicdo da espera e verificacdo de casos que podem agravar caso o atendimento seja longo, melhoria da
assisténcia nas emergéncias, encaminha obrigatoriamente 0s usudrios a outros servigos quando houver necessidade e
principalmente a satisfacdo dos profissionais e usuarios (Carmo et al., 2017).

Segundo Aguiar (2019), a introducdo desse protocolo é vista como uma nova maneira de reorganizar 0 servigo
assistencial dentro desse setor, provendo de um atendimento mais seguro e humanizado. O atendimento ofertado por esses
profissionais de enfermagem ndo atua somente na melhora da ordenacdo dos usuarios em atendimentos, mas também
impedindo que haja agravo nos problemas de salde.

Nesse contexto, 0 PM permite que o usuario com enfermidade grave seja atendido com maior agilidade, instituindo
assim o foco central da assisténcia ofertada dentro dos servigcos emergenciais, reconhecendo as possiveis alteracdes positivas
como agilidade no atendimento, melhor organizacdo do servico e reducdo e diminui¢do da demanda de espera (Ferreira et al.,
2017).

4.2 Enfermeiro frente ao Protocolo de Manchester

Soares et al. (2017) abordam em sua pesquisa que o enfermeiro é o profissional habilitado para atuar frente a
classificagdo de risco, uma vez que, além de dispor de formagdo académica adequada, possui conhecimento tedrico-cientifico
gue em conjunto com a pratica assistencial no campo atuante, contribui no processo de tomada de decisdo dentro dos servicos
emergenciais.

Sdo inumeras as atribuicdes exercidas por esses profissionais frente a utilizacdo da classificagdo de risco. Entretanto,
destaca-se a correta atribuicdo de prioridade dos doentes como o principal papel do enfermeiro, a classificacdo dos pacientes
conforme as cores especificas do protocolo contribuem para um atendimento seguro, sem apresentar possiveis riscos para 0s
usuarios (Santos et al., 2020).

Segundo Morais et al. (2018) para que esse objetivo seja alcangado, o profissional deve pressupor de uma rapida
avaliacdo da tomada de decisBes em conjunto com uma capacidade excelente de delegar as atribui¢des, uma vez que as

avalicbes demandam muito tempo, com destaque para os sinais vitais, que sdo de extrema importancia para o estabelecimento
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das prioridades.

Segundo o MS, a classificacdo de risco é feita pelo enfermeiro por meio da consulta de enfermagem que resulta na
organizacdo desses usudrios para o atendimento, por meio do nivel de prioridade de cada caso. Através da consulta, o
enfermeiro consegue realizar a avaliagdo do paciente de forma correta, em conjunto com a realizacdo do exame fisico
detalhado, histdria pregressa e antecedentes familiares, executando dessa forma, uma avaliacdo primaria com ética e
competéncia e responsabilidade (Reis, 2018).

Mediante a organizacdo do fluxo de atendimento, o enfermeiro também executa acdes de lideranca conforme a
gravidade ou piora da queixa apresentada pelo paciente. Logo, a¢cBes como ouvir e acolher os pacientes, responder suas
davidas e questionamentos sobre suas indagagdes sdo atribuicOes essenciais que devem ser realizadas por esses profissionais,
com a finalidade de criar uma relagdo empatica, diminuindo muitas vezes a agressividade, ansiedade ou a impaciéncia
manifestada no decorrer do atendimento (Aguiar, 2019).

Segundo Bohn et al. (2016), quando a classificacdo de risco é realizada de forma nédo efetiva por um profissional de
enfermagem ndo capacitado, pode ocasionar graves consequéncias, como: tumulto no servigo, agravo da clinica do paciente,
congestdo nas filas e atraso nos atendimentos, podendo ocasionar até a morte dos pacientes quando esse atendimento nao é
adequado, principalmente em tempo oportuno.

A maioria das classificacfes errdneas ocorre quando o profissional ndo possui capacitacdo correta, onde negligencia
0s sinais e sintomas dos clientes, subestimando suas queixas evidentes ou até mesmo as relacionadas por ele (Lima et al.,
2020). Segundo Rocalli et al. (2017) é de grande importancia a introducéo da sistematizacdo de assisténcia a enfermagem
(SAE) no protocolo, uma vez que acompanha todo o processo do paciente de forma mais dindmica, garantido assim a
seguranca do paciente e a eficacia do atendimento prestado a esses usudrios, respaldando a institui¢do e profissional.

Ferreira et al. (2020) abordam em sua pesquisa sobre a educacdo continuada desses profissionais, como uma nova
capacitacdo para que o enfermeiro tenha dominio de conhecimento técnico e cientifico frente ao processo do cuidar,
conhecendo a rotina do servico, para que o seu atendimento ndo se torne mecanico e sim humanistico; para que no final do
direcionamento e demanda dos individuos a classificacdo de risco seja feita de forma correta, os urgentes atendidos de acordo
com sua necessidade, e 0s ndo urgentes contra referenciados na espera do atendimento ou sendo encaminhados para outros

servigos especializados.

4.3 Enfermeiro na classificagdo de risco no servico de pronto atendimento

Ao enfermeiro que trabalha no servigo de pronto atendimento torna-se de grande relevancia a capacidade da escuta
qualificada, saber trabalhar em equipe, avaliacéo e registro total da queixa principal e principalmente ter raciocinio critico e
rapido na tomada de decisfes, assim como ter conhecimento a respeito dos sistemas e a¢bes que fornecem apoio na rede
assistencial para direcionar usuario ao melhor encaminhamento (Silva et al., 2017).

Esse profissional deve possuir trés capacidades entendidas como essenciais, segundo Soares et al. (2017) sendo:
avaliacdo, conhecimento e intuicdo. Diferentes da avaliacdo e conhecimento, a intuicdo é desenvolvida com sensibilidade,
experiéncia e a utilizacdo da observacao qualificada. Neste contexto, torna-se necessario que esse profissional acredite que o
uso do sistema de classificag8o de risco de pacientes precisa ser inserido como forma de gestdo com a finalidade de priorizar e
reorganizar o fluxo dos pacientes (Bridi Filho, 2016).

Dentro das unidades de emergéncias é necessario oferecer ferramentas tedricas para que a relacdo de cuidado do
profissional de enfermagem ao se encaminhar ao atendimento seja segura e humana, exercendo seu trabalho de forma
harménica, através dessas agdes, destacam-se as principais atividades exercidas pelos profissionais como: consultas de

enfermagem e realizacdo de exames laboratoriais e internacdes (Oliveira et al., 2016).
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Além das atribuicGes citadas acima, os profissionais de enfermagem também sdo responsaveis pela coordenagdo da
equipe de enfermagem, sendo necessario ter percepgao, capacidade de ensinar, maturidade, iniciativa e equilibrio emocional.
Mediante a isso, a classificagdo de risco é voltada principalmente para capacidade que aquele enfermeiro possui de tomar
decisbes focadas na assisténcia de procedimentos técnicos e tecnoldgicos, visando chegar em um objetivo comum, que é

salvar, recuperar e evitar riscos a esses pacientes no servico de urgéncia (Morais et al., 2018).

4.4 Visao dos profissionais de enfermagem sobre a classificacdo de risco

Segundo Carmo et al. (2017) apesar da classificagdo de risco ser vivenciada principalmente pela populagéo em geral
gue procura o servi¢o emergencial, alguns pacientes podem ter interpretacGes erréneas sobre o protocolo, acreditando que seus
sinais e sintomas sdo aparentemente urgentes, com isso, alguns profissionais relatam que a maioria dos pacientes ja vem em
mente com qual cor da classificacdo eles querem receber, entretanto, os enfermeiros explicam o processo sera feito apos a
avalicdo da gravidade apresentada.

Diferente do estudo de Aguiar (2019) onde segundo sua pesquisa, 0s profissionais de enfermagem passam por um
grande estresse na hora da classificacdo de risco, tendo em vista que quando um paciente recebe uma cor que ele julga ndo ser
a correta para o seu atendimento, algumas acfes sdo vivenciadas por esses profissionais, como: agressao, desrespeito, ofensas,
entre outros, apresentando informacGes insuficientes para o entendimento das questdes especificas do protocolo, sendo
congruente com o conhecimento dos profissionais.

Correlacionando as questfes ja citadas acima, a pesquisa de Reis (2018) aborda sobre a importancia de educar os
pacientes sobre o que é a classificacdo de risco, como funciona e qual a finalidade, os enfermeiros enfatizam que eles precisam
saber que ndo foram os profissionais que a criaram, mas sim é um método que contribui para melhoria do atendimento.

Assim como a pesquisa citada anteriormente abordou sobre educar os pacientes sobre a classificagdo de risco, na
pesquisa de Bohn et al. (2016) abordam sobre a importancia de repassar a informacao sobre o que seria o processo de triagem,
alguns enfermeiros relatam que os pacientes ainda resistem muito na hora da classificacdo, enfatizando que ndo foram
informados sobre a triagem, sendo necessério o repasse das informagdes para que eles consigam entender que pacientes mais
graves irdo ser atendidos primeiramente.

Na pesquisa de Lima et al. (2020) os autores abordam que os profissionais de enfermagem relatam que o governo néo
divulga sobre o que é o protocolo de Manchester, principalmente em questfes de pronto atendimentos e unidades particulares,
que segundo os enfermeiros € um dos locais onde existem mais estresse na hora da classificagao.

Referente aos hospitais publicos e privados, na pesquisa de Ferreira et al. (2020) relatam os profissionais de
enfermagem que trabalham em unidades particulares sofrem mais situa¢fes constrangedoras que os que trabalham em unidades
publicas, onde acabam atrapalhando o atendimento quando sdo classificados com as cores que eles julgam ndo ser adequada
para sua complicacdo no momento, tendo em mente que, por estarem em unidades particulares, devem ser atendidos de forma

imediata.

5. Considerac0es Finais

Diante das informacges expostas, foi verificado a importancia do profissional de enfermagem frente a classificacdo de
risco por meio do protocolo de Manchester nas unidades de urgéncia e emergéncia, sendo ele o profissional direcionado e
capacitado para realizar a avaliagdo do cliente. A classificagdo de risco é um dos principais mecanismos utilizados dentro do
ambiente hospitalar com maior prevaléncia na area da triagem para minimizar os riscos e agravos a saude.

O enfermeiro, além de classificar o risco dos pacientes, também atua em conjunto com a gestdo da unidade

emergencial, através da rapida tomada de decisdes e delegagdo de fungdes. Tendo em mente que esse processo sera o primeiro
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contato dos pacientes com a unidade (seja publica ou privada), realizar campanhas com o intuito de informar os usuarios sobre
0 que ¢é a classificagdo de risco é algo valido, diminuindo assim complicagGes e possiveis situagdes constrangedoras para 0s

clientes e profissionais.
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