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(X ) RELATO DE EXPERIENCIA

INTRODUCAO: Atualmente, nos servicos de urgéncia e emergéncia, a entrada dos pacientes ocorre por meio
da utilizacdo de protocolos de acolhimento e classificacdo de risco. Esta, anteriormente, acontecia por ordem
de chegada ou era realizada uma selec¢do/triagem por profissional ndo capacitado, levando a graves danos a
salde do paciente, aumentando o risco de morbidade e mortalidade’. OBJETIVO: Relatar a experiéncia de
académicas de enfermagem mediante utilizagdo de Protocolo de acolhimento e classificagdo de risco em
hospital de pequeno porte. METODOLOGIA: Trata-se de um relato de experiéncia de quatro académicas de
enfermagem do Centro Universitario INTA-UNINTA, em meio aos estdgios curriculares, que vivenciaram a
utilizacdo de Protocolo de acolhimento e classificagdo de risco em um hospital de pequeno porte no interior do
Ceard, este com populacdo estimada em 10.228 mil habitantes. Esta vivéncia ocorreu nos meses de janeiro a
maio de 2018. RESULTADOS E DISCUSSAO: O Protocolo de acolhimento e classificagdo de risco foi adotado no
hospital em questdo em janeiro de 2017, estando em conformidade com a Politica Nacional de Humanizagdo?.
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Este classifica os doentes por cores, ap6s uma triagem baseada em sinais e sintomas, de forma a representar a
gravidade do quadro e o tempo de espera para cada paciente. A classificacdo de risco se da nos seguintes
niveis: vermelho, prioridade zero, emergéncia, necessidade de atendimento imediato; amarelo, prioridade 1,
urgéncia, atendimento o mais rdpido possivel; verde, prioridade 2, prioridade ndo urgente; azul, prioridade 3,
consultas de baixa complexidade, atendimento de acordo com o horario de chegada. No hospital em estudo
essa classificacdo é realizada pelo enfermeiro de plantdo. Durante a vivéncia 190 pessoas foram classificadas
com a cor azul, 5.163 com a cor verde, 1.816 com a cor amarela e 27 com a cor vermelha. Mediante esse
resultado percebe-se que ainda ha muitos atendimentos de prioridades nao urgentes, além dos que foram
considerados consultas de baixa complexidade. Estes casos poderiam ser resolvidos junto a Estratégia de Saude
da Familia de suas respectivas areas, o que contribuiria para agilidade ainda mais efetiva no acolhimento de
pacientes com casos moderados a graves. CONCLUSAO: A utilizagdo do protocolo de acolhimento com
avaliagdo e classificagdo risco permitiu priorizar o atendimento de modo a excluir o risco de mortes evitaveis
como deteccdo de casos graves em tempo habil.

PALAVRAS-CHAVE: Acolhimento, Classificacdo de Risco, emergéncia.
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