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RESUMO: Introdugdo: A classificagdo de risco tem como propésito identificar pacientes com
potencial risco a vida e proporcionar um atendimento 4gil e humanizado para casos graves. O
atendimento com classificagdo de risco se baseia em um protocolo com linguagem universal e é
conduzido por profissionais de satide qualificados, como enfermeiros e médicos, visando
determinar a gravidade do paciente e garantir um cuidado eficiente e seguro respaldado por
evidéncias cientificas. Os sintomas principais sio relatados pelo paciente ao enfermeiro, e a
partir dos sinais e sintomas observados, sio utilizados para classificar a prioridade do
atendimento clinico, a qual a preferéncia é designada por meio de cores. Objetivo: Analisar a
luz da literatura a importincia do enfermeiro na triagem de pacientes em unidades de
emergéncia. Metodologia: Tratou-se de uma revisdo de literatura, que foi realizada através da
Biblioteca Virtual em Satde (BVS), com dados das plataformas virtuais Base de dados de
Enfermagem (BDENF), Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias Sociais e da
Satde (LILACS) e Brasil Scientific Electronic Library Online (SCIELO), utilizando os
descritores “Triagem”, “Enfermagem" e "Emergéncia”. Também conto com o uso do operador
booleano “AND” para a combinagio dos termos da pesquisa. Foram utilizados os seguintes
critérios de inclusdo: artigos completos, em portugués, inglés e espanhol, publicados nos dltimos
5 anos, e foram excluidos trabalhos incompletos, teses, monografias e estudos que nio fizeram
parte da temética da proposta. Resultados : O enfermeiro é responsdvel por avaliar e classificar
a gravidade dos pacientes em emergéncias, atribuindo um grau de risco que orienta o
atendimento. Esse processo envolve escutar as reclamacdes, analisar o exame fisico e usar
protocolos para padronizar a classificacdo de risco. O primeiro contato é fundamental para
determinar prioridades de assisténcia e garantir um atendimento de qualidade. Conclusdo:
Assim, a educacdo continuada e o aprimoramento das habilidades sdo essenciais para que os
profissionais de enfermagem possam proporcionar um cuidado de exceléncia, focado nas
necessidades dos pacientes e fundamentado em evidéncias, promovendo, dessa forma, o bem-
estar e a satde.
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INTRODUCAO

A principio, a Politica Nacional de Humanizacio - HumanizaSUS, foi desenvolvida no
Brasil com o objetivo de reorganizar o sistema de sadde e humanizar as relaces entre
profissionais de satide, usudrios e gestores. Desde entdo, foram implementadas ferramentas para
melhorar a organizagio dos servigos e a estruturacdo das redes, sendo o Acolhimento com
Classificacdo de Risco (ACCR) uma das mais marcantes nos servigos de urgéncia (Segalla et
al., 2023).

Dessa forma, o processo de ACCR visa identificar os usudrios que procuram
atendimento com potencial risco de vida, priorizando o atendimento oportuno e humanizado
dos casos graves, a fim de garantir uma assisténcia eficaz e dinimica (Sampaio et al., 2022).

Conforme estabelecido pela Portaria n? 10, de 03 de janeiro de 2017, que redefine as
diretrizes do modelo assistencial e financiamento das Unidades de Pronto Atendimento (UPAs
24 horas) como Componente da Rede de Atengio as Urgéncias, a classificagdo de risco é
considerada uma ferramenta de apoio 4 decisdo clinica (Sampaio et al., 2022). Ela é apresentada
sob a forma de um protocolo, com linguagem universal para situa¢Ses clinicas e traumdticas de
urgéncia, e deve ser utilizada por profissionais de nivel superior (enfermeiros ou médicos)
devidamente capacitados. Seu propédsito é identificar a gravidade do paciente e garantir um
atendimento rdpido, oportuno e seguro, baseado no potencial de risco e respaldado por
evidéncias cientificas (Cesar et al., 2021)

O servigo pré-hospitalar é caracterizado como aquele realizado fora do ambiente
hospitalar, dividindo-se em mével e fixo. Sendo assim, as Unidades de Pronto Atendimento
(UPAs), conceituadas como servigo pré-hospitalar fixo de urgéncia, sio consideradas no Brasil
como a porta de entrada para acessar outros dispositivos de aten¢io a satde, tanto no setor
privado quanto no publico (Segalla et al., 2023).

Como uma estratégia eficaz para melhorar a qualidade do atendimento em situa¢Ges de
urgéncia diante da alta demanda nesse setor, destaca-se o acolhimento com classificacdo de
risco. Essa abordagem possibilita uma escuta ativa e a classificacdo dos usuérios de acordo com
a gravidade de sua condicdo, além de estabelecer acordos de redes e fluxos (Sampaio et al., 2023).

Neste cenario, a implementac¢do de um sistema de triagem, desempenha um papel crucial
na priorizagdo dos pacientes com maior gravidade e na garantia da seguranca daqueles atendidos
nos servicos de emergéncia. Entre os diferentes sistemas de emergéncias reconhecidos, o
Sistema de Triagem de Manchester (STM) ganha destaque internacional, sendo adotado por

institui¢Ses brasileiras e amplamente utilizado em paises europeus (Soster et al., 2022). Desse
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modo, Manchester direciona o atendimento clinico mais urgente aos pacientes que mais
necessitam, assegurando a eficiéncia na aplicagio dos recursos e reduzindo o viés de
subjetividade presente no processo de tomada de decisdo clinica por parte dos enfermeiros
(Rebolho, Raupp, 2023).

Apesar desse processo, os profissionais de satide enfrentam uma variedade de desafios,
assim como os pacientes, frequentemente enfrentando longas filas para efetivar o atendimento.
As UPAs 24 horas, em particular, lidam com uma demanda considerdvel, resultando em tempos
de espera prolongados para consulta médica e execucdo do processo de enfermagem, no qual
realizam a ausculta de qualidade e aferi¢do dos sinais vitais analisando as condig¢des clinicas de
cada paciente (Jesus et al., 2021).

Sendo assim, essa demora pode gerar insatisfacio e questionamentos por parte dos
usuérios. Dessa forma, sdo s6 alguns dos desafios enfrentados pela equipe de enfermagem que
representam barreiras significativas para a qualidade do atendimento e a continuacio do
servico, exigindo esforcos considerdveis por parte dos profissionais de satide, e, acima de tudo,
a compreensio e colaboragio dos usudrios com os processos envolvidos na rede de atencio a
satude (Cesar et al., 2021).

O interesse pela temética surgiu devido 4 experiéncia na rede de atendimento do Sistema
Unico de Satide, onde a responsabilidade pela classificacdo de risco é atribuida aos enfermeiros,
que classificam os pacientes de acordo com suas necessidades. Nesse contexto, busca-se abordar
teoricamente o papel do enfermeiro no processo de classificagio de risco no setor de urgéncia.

Esse estudo justifica-se a partir do acolhimento e da classificagdo de risco, uma vez que
é evidente o aumento da demanda por servicos de urgéncia e emergéncia. Nesses cendrios, onde
se percebe uma circulagio cadtica de pacientes, é necessério reorganizar os processos de trabalho
para atender as diversas necessidades e graus de gravidade. Isso implica em considerar
diferentes niveis de especificidade e resolutividade na assisténcia, de acordo com o grau de

necessidade ou sofrimento do paciente, indo além da simples ordem de chegada.

METODOLOGIA

A revisio é uma metodologia de pesquisa que facilita a incorporacio de evidéncias na
prética clinica. Seu objetivo é reunir e sintetizar resultados de estudos sobre um tema especifico
de maneira sistemitica e organizada, contribuindo para a expansio do conhecimento (Dantas

et al., 2022).
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A revisdo integrativa da literatura envolve uma anilise ampla dos estudos existentes,
promovendo discussdes sobre métodos, resultados e direcdes para futuras pesquisas. Esse
processo abrange seis etapas: formulacio da pergunta de pesquisa e objetivos da revisio;
estabelecimento de critérios de inclusio dos artigos (selegio da amostra); leitura dos titulos e
resumos; selecdo das informacdes a serem extraidas dos estudos selecionados; analise dos
resultados; e interpretacdo/discussdo dos achados. A conclusdo desta revisdo é apresentada na
forma de um artigo cientifico (Dantas et al., 2022).

A busca bibliogréfica foi realizada de agosto a outubro de 2024, utilizando a Biblioteca
Virtual em Satde (BVS) através das bases de dados: Literatura Latino-americana e do Caribe
em Ciéncias da Satide (LILACS), Brasil Scientific Electronic Library Online (SCIELO) e Base
de Dados de Enfermagem (BDENF). Os termos de busca foram os descritores registrados nos
Descritores em Ciéncias da Sadde (DeCS): “Triagem”, “Enfermagem” e “Emergéncia”,
combinados com o operador booleano AND.

Os critérios de inclusdo para a selecio dos estudos foram: disponibilidade do texto
completo nos idiomas portugués, inglés e espanhol, com publicacdo nos dltimos cinco anos e
acesso online. Foram arquivos de teses, monografias e trabalhos que nio atenderam aos
objetivos propostos. Apds a identificagio e realizagdo da busca, os resumos dos artigos incluidos
foram analisados e lidos. Em seguida, os dados foram organizados em tabelas e consideracdes.

A seguir, na Figura 1, é apresentado o fluxograma da pesquisa, que detalha as etapas

seguidas para a elaboracgio desta revisio de literatura.

Figura 1 - Fluxograma metodoldgico da pesquisa.

IDENTIFICACAO EXCLUSAO SELECAO
[ DESCRITORES ] DUPLICIDADE: 5 [ ANALISE: 41 ]
l TESES: 7 l
l [ NA INTEGRA: 28 ]
SCIELO: 26
LILACS: 38 =
BDENE: 23 NAO ATENDERAM
TOTAL: 87 D INCLUSAO: 34
' UTILIZADOS NO

TOTAL: 6

Autores, 2024.
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RESULTADOS

Apés a pesquisa, foram escolhidos 6 artigos que atenderam aos critérios de inclusio
predeterminados na construgio desse trabalho, os quais estdo dispostos em uma tabela de acordo

com autor/ano, titulo, periédico e objetivo.

Quadro 1- Resultados da anélise sobre a importincia do enfermeiro na triagem de pacientes em unidades de

emergéncia.
CODIG | AUTOR/AN | TITULO OBJETIVO RESULTADOS
0) @)
Ar Aguiar et al., | O papel do | Verificar Contatou-se que a realizacio
2022. enfermeiro | através de [da CR com o acolhimento
na artigos humanizado nos servigos de
classificagio | cientificos, o | satde ofertada pelos
de risco nos | papel do | enfermeiros é de extrema
servicos de | enfermeiro na | importincia para que haja um
urgéncia e | Classificacdo | atendimento de exceléncia
emergéncia: | de Risco (CR) | com um grau de
uma revisdo | nos servicos de | resolutividade adequado. Os
integrativa | urgéncia e | resultados apontam a partir
emergéncia no | dos problemas levantados, que
periodo de 2017 | o atendimento nas unidades
a 2022. de urgéncias e emergéncias
diminuem o tempo de espera,
filas de pacientes e melhora a
qualidade do ambiente de
trabalho dos profissionais.
A2 Silva, Pancera, | O Analisar o | Na literatura, demonstra-se o
Cividini, 2021. | enfermeiro [ enfermeiro papel do enfermeiro na
frente a | frente a | classificacdo de risco,
classificacdo | classificagio realizando o acolhimento e
de risco em |de risco em |triagem do  paciente e
urgéncia e | urgéncia e | classificando de acordo com as
emergéncia: | emergéncia: necessidades de cada.
uma revisdo | uma  revisdo
integrativa | integrativa de
de literatura | literatura
A3 Junio; Perez, | Classificagd | Analisar a | O enfermeiro deverd possuir
2022. o de risco | classificagio habilidades como raciocinio
realizada de risco | clinico, agilidade, capacidade
pelo realizada pelo | para realizar os
enfermeiro | enfermeiro encaminhamentos necessarios

e efetividade na continuidade

do cuidado prestado, para
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garantir uma boa assisténcia

prestada.
A4 Pereira; Classificagd | Demonstrar a [ Apontamentos evidenciados
Ferreira, 2020. | o de riscos | importincia da | servirio para contribuir aos
no classificacdo profissionais da 4rea, que
atendimento | dos riscos no | aprimorem seus
de urgéncia e | atendimento conhecimentos a respeito da
emergéncia: | de Urgéncia e | classificagido de riscos no
contribui¢io | Emergéncia. atendimento emergencial e
do que possam assim atender os
enfermeiro pacientes de maneira
resolutiva e acolhedora.
As Santos et al., | A atua¢io do | Analisar e | Os resultados mostraram o
2020. enfermeiro | descrever por | enfermeiro com atuacio na
na meio da | triagem pela Classificagio de
classificagdo | literatura Risco pelo Protocolo de
de risco de | atuacio do | Manchester necessita
pacientes em | enfermeiro na | inicialmente priorizar a escuta
unidade de | classificagio distinta das queixas dos
emergéncia: | de risco de | pacientes.
um enfoque | pacientes em
no protocolo | unidade de
de emergéncia,
manchester | utilizando do
protocolo  de
Manchester.
A6 Silva et al., | Importincia | Descrever as|Foram acompanhados 517
2022. da principais pacientes, predominando sexo
enfermagem | causas da | feminino (58,200) com idade
na resolugdo | superlotacio entre 18 e 40 anos. Pode-se

da
superlotagio
hospitalar
visando &
qualidade e a
seguranca do
paciente

dos servicos de
emergéncia
(SEH)
ofertados pelo

Hospital  de

Urgéncia de
Sergipe
(HUSE),
avaliando  a
importincia da
enfermagem
na sua

resolug¢do e na
seguranga do
paciente.

destacar, como causa da SEH
no HUSE, a

inapropriada dos servigos de

procura

urgéncia e emergeéncia,
problemas decorrentes da
desproporcionalidade de
profissionais, falhas na
infraestrutura,

disponibilidade de materiais
necessarios, falta de
protocolos assistenciais

direcionando o atendimento
padronizado.

Autores, 2024.
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DISCUSSAO

A superlotagio dos servigos de emergéncia é uma preocupagio constante destacada pelos
meios de comunicagio, e tem demonstrado um crescimento exponencial desde a década de 1990,
em vérias partes do mundo cientificas (Silva; Pancera, Cividini, 2021). Diante desse cenirio,
gestores e especialistas tém buscado alternativas para resolver ou amenizar esse problema. Uma
das estratégias adotadas foi a triagem com classificacio de risco, inspirada em praticas militares,
que comegcou a ser utilizada nos servigos de emergéncia. Trabalho (Soster et al., 2022).

Apesar do inicio promissor dessa abordagem, que teve inicio na Europa na década de
1990 e em outros paises em meados dos anos 2000, ela nio foi capaz de resolver totalmente a
superlotacdo dos SE. Por essa razio, foram propostos os protocolos de triagem, que consistem
em diretrizes padronizadas aplicdveis a grupos especificos de pacientes (Silva; Cabral, 2023).
Nesses protocolos, o profissional responsidvel pela triagem inicia a¢des diagnésticas ou
terapéuticas antes que os pacientes sejam atendidos por um médico, buscando a reducio do
tempo de permanéncia dos pacientes nos servicos de emergéncia, através da reestruturagio do
processo de trabalho (Jesus et al., 2021).

No Brasil, um dos aspectos emergenciais que tem recebido destaque dos usuérios sio as
Unidades de Pronto Atendimento (UPAs). Estas unidades representam servigos de média
complexidade com o propésito de manter a integracdo com a Atengdo Primaria & Satde (APS),
o Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU), a Atengio Domiciliar e a Atengdo
Hospitalar (Scolari et al., 2021). No mesmo periodo de implantagdo das UPAs, o Ministério da
Satde publicou o documento "Acolhimento e Classificagio de Risco nos Servicos de Urgéncia"
como parte da Politica Nacional de Humanizagio da Atencdo e Gestdo do SUS (Segalla et al.,
2023).

Nessa perspectiva, a classificagio de risco é fundamentada em protocolos de triagem
reconhecidos, como o Manchester Triage System (MTS), os quais sdo organizados em
fluxogramas de sintomas e critérios discriminatérios, os quais sio adaptdveis para atender
melhor as necessidades locais, desde que suas diretrizes sejam mantidas (Soster et al., 2022).
Eles representam a queixa principal do paciente e, com base nos sinais e sintomas apresentados,
permitem a categorizagio da prioridade clinica para o atendimento. Esta prioridade é indicada
por cores: Vermelho; Laranja; Amarelo; Verde; Azul. Como também, os pacientes com
atendimentos de baixa complexidade ou urgéncia também podem aguardar tratamento ou ser

encaminhados para outro servigo de satide (Segalla et al., 2023).
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Dessa forma, enfatiza a importincia da melhoria do acesso dos individuos, propondo
mudancas no método tradicional de entrada por filas e ordem de chegada (Jesus et al., 2021).
Além disso, sugere transformacdes na relacio entre profissionais de satde e usudrios,
ressaltando a importincia de escutar suas questdes e demandas de forma mais abrangente, para
que a abordagem ao paciente vé além das suas queixas (Scolari et al., 2021).

A triagem comeca com a identificagio da queixa, que guia o fluxo especifico a ser
seguido. Em seguida, sdo feitas perguntas relacionadas aos fatores discriminantes até que uma
resposta positiva seja obtida. Isso leva 4 determinagio da prioridade clinica, que define o nivel
de urgéncia, a cor correspondente e o tempo-alvo de atendimento cientificas (Silva; Pancera,
Cividini, 2021). Assim, a decisdo sobre a prioridade nio é mais arbitréria, subjetiva ou baseada
na ordem de chegada, mas sim em critérios bem definidos. Além disso, a avaliagio de
parimetros clinicos e a observagio visual de sinais de gravidade também fazem parte do
processo de avaliagio (Santos et al., 2020).

Ao concluir a triagem, os dados sdo registrados e o paciente é direcionado para a 4rea
designada de atendimento ou espera. Contudo, como o processo é dinimico, uma reavaliagio
da prioridade clinica pode ser necessiria enquanto o paciente aguarda atendimento médico
(Aguiar et al., 2022).

O acolhimento feito durante o atendimento com Classificagio de Risco é considerado
uma ferramenta elaborada para aprimorar a organizagio dos servicos de emergéncia. Isso
permite que os atendimentos sejam priorizados de acordo com a gravidade ou os riscos de
agravamento e vulnerabilidade apresentados pelo paciente (Frota et al., 2021).

E definido por receber as demandas através de critérios de avaliacio de risco,
assegurando acesso direcionado aos outros niveis de assisténcia (Santos et al., 2020). Quando o
paciente é recebido e encaminhado para atendimento por ordem de chegada, sem critérios
clinicos estabelecidos, isso pode intensificar a superlotacio dos servigos e agravar sua condigio
de satide atual (Silva; Pancera, Cividini, 2021).

Entende-se que o acolhimento com classificagio de risco é um processo de evolugio, de
alteracdes, visando modificar as interacdes entre profissionais de satide e usuérios dos servigos
de emergéncia. Seu objetivo é oferecer um atendimento mais eficaz, capaz de identificar e
priorizar os atendimentos nesse contexto, sem negligenciar o tratamento digno e humanitéario
dos pacientes (Silva; Cabral, 2023).

O acolhimento com classificagio de risco emergiu como um método para reestruturar o

atendimento em situagdes de urgéncia e emergéncia. Sua implementacdo visa melhorar a
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qualidade do trabalho em equipe e assegurar a eficicia da assisténcia (Frota et al., 2021). Suas
atividades demandam uma abordagem multiprofissional e interdisciplinar, com profissionais
capazes de oferecer suporte abrangente ao usudrio, respeitando seus direitos como cidadio por
meio de uma assisténcia qualificada. Além disso, é essencial compreender o paciente e garantir
a resolugdo de seus problemas de satide (Junior; Perez, 2023).

O acolhimento com classificagdo de risco surgiu como um método reorganizador do
atendimento na urgéncia e emergéncia e sua implantagio veio contribuir com a melhoria da
qualidade no trabalho em equipe e a garantia da resolubilidade da assisténcia (Junior; Perez,
2023). As acdes do mesmo exigem uma atuagdo multiprofissional e interdisciplinar com
profissionais aptos a assistir o usudrio como um todo, respeitando os seus direitos enquanto
cidaddo através da prestacio da assisténcia qualificada além de compreendé-lo e garantir a
resolubilidade de seus problemas (Oliveira et al., 2022).

O servico de classificagdo de risco, como o primeiro ponto de contato para os pacientes
nos servicos de satde, visa diminuir a superlotagio e os indices de mortalidade nas instalaces
de urgéncia e emergéncia (Frota et al., 2021). Isso é alcangado pela reducio do tempo de espera,
pela integracio da rede de atencdo a satide e pelo encaminhamento dos casos nio urgentes para
as unidades bésicas de satide (Santos et al., 2022).

A correta classificagio de risco depende do treinamento e da experiéncia da equipe de
enfermagem na aplicacdo do servico de triagem. Como a classificacio de risco é uma
responsabilidade exclusiva dos profissionais de enfermagem, é realizada com base em consensos
estabelecidos em conjunto com a equipe médica (Sales et al., 2022). Este processo visa avaliar o
potencial de agravamento do caso e o nivel de sofrimento do paciente. A classificagio é
conduzida por meio de protocolos, que sistematizam a avaliagio e proporcionam respaldo legal
para a atuagdo segura dos enfermeiros (Sousa; Santos, 2022).

O protocolo é uma metodologia que atribui uma classificacdo de risco aos pacientes que
buscam atendimento na rede de urgéncia e emergéncia. Ele é organizado em fluxogramas que
descrevem os sinais e sintomas associados & queixa principal do paciente. Com base nesses
critérios, o paciente é classificado em diferentes niveis de prioridade, com um tempo-alvo
estabelecido para atendimento médico e a possibilidade de reavaliacdo pelo profissional
responsavel pela classificagdo, uma vez que o quadro clinico pode evoluir para melhor ou piorar
(Degasperi et al., 2020).

Os protocolos, fundamentais para determinar a gravidade da condi¢do de cada paciente,

sdo estabelecidos com base em critérios subjetivos e objetivos, além de incluir tempos e fluxos
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que podem ser ajustados conforme a politica da institui¢do de satide (Sousa; Santos, 2022). O
protocolo que orienta a atuagio do enfermeiro, frequentemente visto como o principal
responsdvel pelo sucesso da classificacio de risco, é crucial para orientar a avaliagdo desse
profissional (Sales et al., 2022). No entanto, sua efetiva implementacio depende de uma rede
assistencial bem estruturada e organizada, que garanta a continuidade do atendimento em
outros servigos de satde, quando necessario (Pereira, Ferreira, 2020).

A enfermagem, como uma profissio essencial no sistema de satde, se destaca por suas
préticas de cuidado interativas e integradoras, que tém ganhado cada vez mais reconhecimento.
Estas priticas desempenham um papel crucial na educa¢io e promocio da satide, assim como
na promocio de politicas voltadas para o bem-estar social (Sales et al., 2022).

Para garantir que a responsabilidade especifica pela classificacdo de risco seja atribuida
exclusivamente aos enfermeiros, o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) aprovou a
Resolucdo n.2 423/2012. Assim, quando um paciente busca atendimento de satde, é acolhido por
um enfermeiro que conduz uma escuta qualificada, avalia a situagio e segue um fluxograma
orientador para classificar as necessidades de satde do paciente, conforme critérios de risco
estabelecidos em protocolos (Silva et al., 2022).

O enfermeiro é o profissional designado para avaliar e classificar a gravidade dos
pacientes que buscam os servicos de emergéncia. Esse processo implica em atribuir um grau de
risco ao paciente, constituindo uma decisio complexa que possibilita a priorizagdo do
atendimento (Santos et al., 2020).

Ele deve coletar informagdes, com foco na escuta dos antecedentes clinicos e na queixa
principal, além da anilise do exame fisico. Isso permite a identificagio de sinais e sintomas,
possibilitando o reconhecimento de padrdes normais ou alterados e a avaliagio da probabilidade
de risco (Oliveira et al., 2022).

Para efetuar a coleta, este deve focar na escuta dos antecedentes clinicos e da queixa
principal, combinados com a anélise do exame fisico. Isso visa identificar os sinais e sintomas,
permitindo reconhecer padrées normais ou alterados e fazer uma avalia¢do da probabilidade de
risco (Silva; Cabral, 2023).

Com a implementacio da classificagdo de risco nos servicos de satide, o enfermeiro
tornou-se o profissional designado para avaliar e classificar o risco dos usuédrios que buscam
atendimento médico. Essa inovacdo nos servicos também resultou na criacdo de um protocolo

direcionador para auxiliar e orientar o servico (Silva; Pancera, Cividini, 2021).
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O encarregado da classificagio de risco deve demonstrar habilidades essenciais, como a
capacidade de realizar uma escuta qualificada, avaliar cuidadosamente, registrar de maneira
precisa e detalhada as queixas, além de colaborar efetivamente em equipe, exercer um raciocinio
clinico sélido e manter agilidade mental para a tomada de decisdes (Aguiar et al., 2022).
Também ¢é fundamental que ele tenha competéncia para realizar os encaminhamentos
necesséarios na rede assistencial, garantindo assim a continuidade do cuidado (Frota et al., 2021).

O primeiro contato entre o enfermeiro e o paciente tem o propdsito de identificar
prioridades de assisténcia 4 satide, por meio de uma observacio holistica. Isso implica em ouvir
atentamente as queixas que levaram o paciente a buscar o servigo, sejam elas fisicas, psicolégicas
ou sociais (Silva; Pancera, Cividini, 2021). Nesse contexto, ele precisa demonstrar
tranquilidade, agilidade e capacidade para tomar decisdes répidas, seguras e adaptdveis, sem
adicionar riscos adicionais. Para isso, é essencial estar preparado para lidar com intercorréncias,
embasado em conhecimento técnico e cientifico (Aguiar et al., 2022).

Através do conhecimento, o profissional modifica sua prética, aperfeicoa a capacitagio
de sua equipe, otimiza a organiza¢io do servico em que trabalha e assegura uma assisténcia de
alta qualidade para o cliente (Silva et al., 2022). E fundamental que o gerente de enfermagem
empregue sua formacdo profissional e os valores e principios adquiridos ao longo de sua carreira
para oferecer ao cliente uma assisténcia de enfermagem personalizada e abrangente (Silva;
Cabral, 2023).

As acdes de acolhimento podem ser conduzidas por qualquer profissional de saide
devidamente capacitado (Silva; Pancera, Cividini, 2021). Contudo, é responsabilidade do
enfermeiro reunir as condigdes essenciais, que envolvem uma linguagem clinica voltada para a
identificacdo de sinais e sintomas, para realizar escalas de avaliac¢do e classificagdo de risco dos
usuédrios conforme a gravidade de sua condi¢cdo, com base em um sistema predefinido:
emergéncia, urgéncia, menor urgéncia e baixa complexidade (Frota et al., 2021).

A compreensio e a gestio do mecanismo de categorizagio do risco de cada individuo
continuam sendo uma prioridade para o enfermeiro. Isso é feito por meio do uso de um
protocolo previamente selecionado como guia técnico, embasando teoricamente suas decisGes
(Aguiar et al., 2022). E o enfermeiro quem determina quais informages sio necessérias para
avaliar o estado de saiide de um cliente, considerando tanto dados objetivos quanto subjetivos.
O protocolo serve como orientagdo fundamental, fundamentado em experiéncias concretas e

evidéncias cientificas (Silva; Pancera, Cividini, 202r).
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CONCLUSAO

A enfermagem desempenha um papel vital no sistema de satide, com sua abordagem
integrada e interativa no cuidado ao paciente. A implementagio da classificacdo de risco, em
conformidade com a Resolucdo n.2 423/2012 do COFEN, fortalece a atuagio do enfermeiro como
o profissional responsével para avaliar e priorizar as necessidades de satide dos individuos que
buscam atendimento. A habilidade de realizar uma escuta transmitida, aliada a anélise criteriosa
de sinais e sintomas, é essencial para garantir um atendimento eficaz e seguro. Além disso, a
competéncia para realizar encaminhamentos adequados e manter a continuidade do cuidado é
fundamental na prética di4ria do enfermeiro.

Portanto, a formac3o continua e o aperfeicoamento das competéncias sio indispensiveis
para que os profissionais de enfermagem possam oferecer uma assisténcia de qualidade,
centrada nas necessidades dos pacientes e baseada em evidéncias, contribuindo assim para o

bem-estar e a satde da populacio.
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