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RESUMO

Introdugado: A classificacdo de risco em pronto-atendimento é crucial para a
seguranga do paciente e a eficiéncia do servigco. O Protocolo de Manchester prioriza
o atendimento pela gravidade, otimizando recursos e melhorando desfechos. No
entanto, a adogao de um protocolo ndo garante sua aplicagao perfeita. Este trabalho
descreve como nosso servigo aprimorou a classificacdo de risco apds identificar
falhas, buscando elevar a assertividade e a qualidade do atendimento. A exceléncia
na classificacdo é a base para a jornada do paciente, influenciando seu prognéstico
e satisfagdo. A premissa é que a exceléncia na classificacdo é o alicerce para toda a
jornada do paciente no servico de urgéncia e emergéncia, impactando no seu
prognostico e a sua satisfagéo. Objetivo: O objetivo do estudo foi analisar o impacto
de um programa de treinamento individualizado e continuo para enfermeiros na
classificagcdo de risco. A meta principal era aumentar a assertividade do Protocolo
de Manchester para uma priorizagao precisa. O projeto também visava reduzir
eventos adversos, melhorar a fluidez do atendimento e aumentar a satisfagéo de
pacientes e equipe. O foco em treinamento personalizado e feedback direto buscava
preencher lacunas de conhecimento e validar a capacitacdo como estratégia-chave
para a qualidade e seguranca assistencial. Método utilizado: A metodologia
adotada consistiu em um ciclo de melhoria continua. Inicialmente, auditamos
prontuarios para identificar falhas na aplicagdo do Protocolo de Manchester. Com
base nos achados, criamos um programa de treinamento individualizado e continuo
para cada enfermeiro. Durante as sessées, discutimos casos reais e oferecemos
feedback construtivo. Estratégias de motivacdo, como o reconhecimento dos
acertos, também foram utilizadas para engajar a equipe. Resultados: Os resultados
da intervengao foram substanciais e mensuraveis. No inicio do projeto, a taxa de
assertividade na classificacdo de risco era de 62,5%. Apds seis meses de
treinamento individualizado e feedback continuo, essa taxa aumentou
significativamente para 94%, ou seja, 31,5 pontos percentuais. Esse aumento na
assertividade teve um impacto direto na agilidade do atendimento, com a priorizagédo
correta de casos graves, e na melhoria do prognéstico dos pacientes. A otimizagao
do fluxo de pacientes também permitiu uma gestdo mais eficiente dos recursos
humanos e materiais do pronto-atendimento. Discussao: Os resultados obtidos
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demonstram que o treinamento continuo e o feedback direto sdo estratégias
altamente eficazes para aumentar a qualidade e o engajamento da equipe de
enfermagem na classificacdo de risco. A abordagem individualizada, que se
diferencia dos treinamentos em massa, permitiu a superacdo de deficiéncias
pontuais e a criagdo de um ambiente de aprendizado seguro e sem julgamentos. O
aumento expressivo na assertividade da classificagao de risco beneficia diretamente
0 paciente, que recebe o cuidado adequado no tempo certo. Além disso, a melhoria
da triagem impacta a gestao hospitalar, otimizando o uso de leitos, de equipamentos
e do tempo da equipe médica. O projeto reforga a importdncia da educacéo
permanente como um pilar da gestdo da qualidade em salde. Conclusao: A
otimizagdo da classificagdo de risco por meio da capacitagdo continua e
individualizada da equipe de enfermagem aprimorou significativamente o
atendimento do pronto-atendimento. A elevacdo da assertividade na aplicagcdo do
Protocolo de Manchester de 62,5% para 94% em apenas seis meses garantiu mais
agilidade, melhor progndstico para os pacientes e aumento de sua satisfacdo. O
sucesso desta iniciativa prova que a capacitagao continua e o feedback construtivo
sao fundamentais para a seguranca do paciente e a eficiéncia do servigo. Este
modelo pode ser replicado em outras instituicbes de salude, servindo como um
exemplo de como a educacgao permanente pode ser uma ferramenta poderosa para
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