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ATUACAO DO PROFISSIONAL ENFERMEIRO NO
ACOLHIMENTO COM A AVALIACAO E CLASSIFICACAO DE
RISCO EM SETOR DE URGENCIA E EMERGENCIA BASEADO

NO PROTOCOLO DE MANCHESTER
RESUMO EXPANDIDO

Introducéo: O Sistema de Triagem de Manchester (STM) foi desenvolvido em 1994 em
Manchester, devido ao seu desempenho e confiabilidade passou a ser utilizado em varios
paises do mundo nas unidades de emergéncias, incluindo o Brasil. A Triagem de
Manchester classifica os pacientes de acordo com a gravidade de seu estado de salde,
levando em consideracdo 0s sinais e sintomas, os distinguindo por cores e
concomitantemente o tempo de espera maximo. Objetivo: Descrever a atuacdo do
profissional enfermeiro no acolhimento com a avaliacao e classificacéo de risco em setor
de urgéncia e emergéncia baseado no protocolo de manchester. Material e Métodos:
trata-se de uma pesquisa bibliografica nas bases de dados Scielo, Medline e Lilacs, por
meio dos Descritores em Ciéncia da Saude, Nursing Service, Hospital, Triage;
Manchester Screening, ¢ os operadores booleanos “AND” e “OR”. Foram incluidos
estudos dos anos de 2018 a 2022, disponiveis em portugués e inglés, que abordavam a
tematica de forma satisfatdria. Os critérios de exclusdo foram estudos ndo dispinibilizados
na integra, resumo, monografia e artigos que nao abordaram a tematica de forma
satisfatoria. Posteriormente leitura do titulo, resumo, e texto completo. Resultados e
Discussdo: O sistema de triagem de Manchester veio para facilitar a atribuicdo de uma
prioridade adequada, esta escala permite uma avaliacdo mais aprofundada ao Servico de
emergéncia. As informacdes utilizadas pelo Sistema de Triagem de Manchester, além de
beneficiar na organizagédo do atendimento ira também definir a prioridade do paciente no
atendimento na Urgéncia e Emergéncia, facilitando no processo de raciocinio clinico, na
qual, o enfermeiro reconhece e diferencia as evidéncias na investigacdo para que entao,
seja estabelecido o Diagnostico de Enfermagem e/ou a intervencdo mais adequada.
Conclusdo: Foi evidenciado nesta pesquisa, que a implementacdo da Triagem de
Manchester se faz necessaria nas unidades pré-hospitalar e intra-hospitalar, pois é um
instrumento de organizacdo e sistematizacdo, que auxilia os profissionais de enfermagem
ha gerenciar o servico, a fim de minimizar agravos e eventos adversos devido a demora
no adiamento dos pacientes que necessitam de atencdo imediata. Palavras-Chave:
Atuacdo do enfermeiro; Servicos hospitalar de enfermagem; Triagem; Manchester.
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1. INTRODUCAO

Os Servicos de Emergéncia Hospitalares (SEH) é a principal porta de entrada dos
pacientes nos hospitais publicos ou privados de salde, a superlotacdo neste setor é uma
realidade que favorece um menor desempenho na organizagdo, e assim prejudicando
desfechos clinicos favoraveis (SACOMA et al, 2019).

Segundo o Ministério da Saude (2006), os servicos (SEH) no Brasil, vem se
destacando como importante porta de entrada de diferentes niveis de assisténcia a saude
da populacdo. Contudo, €é perceptivel a superlotacdo, que acaba evidenciando
determinado desequilibrio entre a a¢bes dos profissionais de satde, bem como, a demanda
dos atendimentos de Urgéncia e Emergéncia. Nesse viés, revela-se a gravidade dos
problemas organizacionais, visto que os atendimentos por ordem de chegada sem uma
prévia classificacdo de risco resultam em sérios prejuizos aos pacientes
(BITTENCOURT, HORTALE, 2009).

O Sistema de Triagem de Manchester (STM) foi desenvolvido em 1994 em

Manchester, devido ao seu desempenho e confiabilidade passou a ser utilizado em varios
paises do mundo nas unidades de emergéncias, incluindo o Brasil. A Triagem de
Manchester classifica os pacientes de acordo com a gravidade de seu estado de saude,
levando em consideracdo 0s sinais e sintomas, os distinguindo por cores e
concomitantemente o tempo de espera maximo (FRANCO et al, 2018).

O fluxograma é classificado por seis discriminadores, por nome, cor e tempo
indicado para uma avaliacao inicial. (a) Emergente, Vermelho (0 min), (b) Muito Urgente,
Laranja (10 min), (c)Urgente, Amarelo (60 min), (d) Pouco Urgente, Verde (120 min),
(e) Nao Urgente, Azul (240 min), () N&o Classificavel, Branco (Sem tempo
determinado). E indicado que a triagem inicial seja realizada em tempo de dois a cinco
minutos para designar a precedéncia necessaria do individuo (COSTA et al., 2022).

De acordo com Silva et al, (2019) o enfermeiro é respaldado legalmente para
utilizar o STM, ja que ele realiza o primeiro atendimento, coletando os dados e queixas
que o paciente apresenta, de forma a detectar a urgéncia do atendimento de cada um. O
protocolo de Manchester é uma ferramenta que auxilia na organizacdo e proporciona um

roteiro sistematico contribuindo na tomada de decisdes do profissional de salde.
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Desta forma, o presente estudo tem como objetivo descrever a atuacdo do
profissional enfermeiro no acolhimento com a avaliacéo e classificagéo de risco em setor

de urgéncia e emergéncia baseado no protocolo de manchester.

2. METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa bibliografica nas bases de dados Scientific Electronic
Library Online (Scielo), Medical Literature Analysis and Retrievel System Online
(Medline) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs), por
meio dos Descritores em Ciéncia da Salde, Nursing Service, Hospital; Triage;
Manchester Screening , e os operadores booleanos “AND” ¢ “OR”. Foram incluidos
estudos dos anos de 2018 a 2022, que estavam disponiveis em portugués e inglés, que
abordavam a tematica de forma satisfatdria, possibilitando a construcdo do presente
estudo. Os critérios de exclusdo foram estudos nao dispinibilizados na integra, resumo,

monografia e artigos que ndo abordaram a tematica de forma satisfatéria. A leitura dos

artigos foi realizada inicialmente pela leitura do titulo, em conseguinte o resumo, e por

fim o texto completo.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

De forma unanime, foi contatado nos estudos desta pesquisa que o protocolo de
Manchester foi criado no intuito de facilitar a atribuicdo do profissional de saulde,
priorizando uma assisténcia mais adequada, uma vez que a escala, permite uma avaliacédo
mais aprofundada ao servico de emergéncia. Cabe ressaltar ainda que, os beneficios
associados a implantacdo da escala de Manchester sdo desde a reorganizacéo dos fluxos
de assisténcia internos aos servigos pré-hospitalar e hospitalar, facilitando a identificacéo
dos motivos de procura a atendimento e respectivamente a sua gravidade. (SACOMAN
et al, 2019; JESUS et al, 2021)

Para Carapinheiro, et al, (2021), a execucgdo da desta classificagdo é realizada a
partir dos relatos do paciente e da interpretacéo e correlacdo feita pelo enfermeiro, uma
vez que o julgamento do profissional possui uma certa complexidade e apuracdo dos

fatos, ndo sendo assim unicamente uma coleta de dados. Posto isso, o enfermeiro através
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dos dados fornecidos pelo paciente, utiliza de seus conhecimentos e experiéncias a fim
relacionar a classificacdo mais precisa, de acordo com a necessidade que 0 usuario
apresenta.

Nos estudos de Jesus et al, (2021) e Costa et al, (2022) evidenciaram que a procura
ndo apropriada ao servico hospitalar de emergéncia, tornou absolutamente preciso a
classificacdo de risco, com uso de protocolos, dentre eles 0 STM, com o propdsito de
otimizar o tempo para avaliacdo inicial, priorizando (ocorréncias que cologuem) o
atendimento primeiramente dos o individuo em risco de morte e/ou sofrimento. Dessa
forma, o tempo apropriado para classificacdo de risco é fundamental, assegurando a
vitalidade do paciente, porém a espera insignificante pode gerar agravos acarretando a
morte. Analisada o elo das categorias de CR, tempo de assisténcia fornecida e os
desfechos, com objetivo de colaborar na estruturacdo dos fluxos e na gestdo do Servicos
de Emergéncias.

As informacOes utilizadas pelo Sistema de Triagem de Manchester, além de

beneficiar na organizacdo do atendimento ird também definir a prioridade do paciente no

atendimento na Urgéncia e Emergéncia, facilitando no processo de raciocinio clinico, na
qual, o enfermeiro reconhece e diferencia as evidéncias na investigacdo para que entao,
seja estabelecido o Diagnostico de Enfermagem e/ou a intervencdo mais adequada.
(FRANCO et al, 2018; SILVA et al, 2019).

4. CONCLUSAO

Foi evidenciado nesta pesquisa, que a implementacdo da Triagem de Manchester
se faz necessaria nas unidades pré-hospitalar e intra-hospitalar, pois € um instrumento de
organizacgdo e sistematizagdo, que auxilia os profissionais de enfermagem ha gerenciar o
servico, a fim de minimizar agravos e eventos adversos devido a demora no adiamento
dos pacientes que necessitam de atencdo imediata.

Diante disso, foi constatado que o profissional em enfermeiro tem a
responsabilidade de aplicar de forma efetiva o protocolo de Manchester para que o
atendimento seja feito de acordo com a gravidade, otimizando o tempo de atendimento e

garantindo a seguranca de uma assisténcia adequada.
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