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CLASSIFICACAO DE RISCO NO PRONTO ATENDIMENTO

O obijetivo da classificacéo de risco € melhorar o atendimento nas portas de
entrada de urgéncia e emergéncia, organizando o processo de trabalho, usando
protocolo clinico baseado em determinantes. A intuicAo e experiéncia serdo usadas
somente para aumentar a prioridade. Os resultados esperados com a classificacdo de
risco sdo: diminuicdo do risco de mortes evitaveis, priorizacdo de acordo com critérios
clinicos e néo por ordem de chegada, obrigatoriedade de encaminhamento responsavel,
com garantia de acesso a rede de atencdo, aumento da eficacia do atendimento,
reducdo do tempo de espera e aumento da satisfacdo dos profissionais e cidadaos, com

melhoria das relacdes interpessoais;

Determinantes Gerais da Classificacdo de Risco de Manchester Nivel Sinais
Medidas:

o MUITO URGENTE (0 MINUTOS) Vias aéreas comprometidas Medidas de
manutencao da vida (entubacgéo, acesso venoso). Estabilizacdo seguido de tratamento
inicial, observacdo e/ou transferéncia. Respiragdo inadequada Hemorragia
exsanguinante Choque Convulséo Crianca irresponsiva Vermelho: caso de Emergéncia
Absoluta, necessita de ressuscitacdo imediata, ameaca a vida ou iminéncia de rapida
deteriorizacdo, requer avaliacado e intervencao agressiva e imediata. O ponto de atencéo
com competéncia para o atendimento destes cidaddos € o Pronto Atendimento. O
atendimento inicial, entretanto € da responsabilidade do servico onde o cidadao se
apresentar.

o URGENTE (10 MINUTOS) Cardio/neurovacular e trauma Medidas para
sofrimento intenso ou para evitar rapida deterioracdo (acesso venoso, sintomaticos,
cristaléide, sutura). Estabilizacdo, tratamento inicial, observacdo e/ou transferéncia.
Hemorragia maior incontrolavel Alteracdo da consciéncia Crianca com hipertermia
Hipotermia Dor intensa ou Dor moderada Laranja: caso de Urgéncia Maior, risco
potencial de perder a vida ou fungdo de membro. A avaliagdo e intervencéo geralmente
sdo simultaneos. Este atendimento € prioridade e os primeiros cuidados sdo imediatos
(no maximo em 10 minutos). O ponto de atencdo com competéncia para o atendimento
destes cidaddos é o pronto-socorro do HBP. O atendimento inicial também é da
responsabilidade do servico onde o cidad&o se apresentar.

o EMERGENCIA (60 MINUTOS) Hemorragia menor incontrolavel Medidas
para sofrimento ou para evitar deterioragdo (acesso venoso, sintomaticos, cristaloide,
sutura). Tratamento inicial e observacdo. Historia de inconsciéncia Adulto febril Trauma
menor Crbnicos descompensados Amarelo: sdo condicbes que potencialmente
poderiam progredir para agravos importantes. A situagcéo pode estar associada a intenso
desconforto ou estar afetando as atividades da vida diaria. Este atendimento é
prioridade. O ponto de atencdo com competéncia para o atendimento destes cidadéos é
o Pronto Atendimento. O atendimento inicial € da responsabilidade do servico onde o
cidaddo se apresentar.
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. PRIORITARIOS (120 MINUTOS) Dor leve recente ou crénica Febricula
Propedéutica e terapéutica. Problema recente Verde: precisa de priorizacdo na Atencao
Primaria a Saude. Séo situacGes associadas a idade do cidaddo, desconforto ou
possiveis complicacfes que seriam atenuadas com atendimento mais precoce. Deve ser
priorizada para 0 mesmo turno, apds os primeiros cuidados e medidas necessarias nos
casos de emergéncia e de urgéncia. O ponto de atencdo com competéncia para o
atendimento destes cidadaos é a APS (UBS, PSF).

o NAO URGENTE (240 MINUTOS) Situacdo eletiva Agendamento,
propedéutica e terapéutica. Azul: caso eletivo, Ndo Urgente. Este atendimento ou
consulta pode ser agendada ou realizada de imediato, caso haja disponibilidade.
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Sinais

Vias aéreas comprometidas

Respiracdo inadequada

Hemorragia exsanguinante

Choque

Convulsdao

Crianca irresponsiva

Medidas de manutengdo da vida
(entubagdo, acesso venoso,
diazepan). Estabilizagdo seguido
de tratamento inicial, observagao
e/ou transferéncia.

apresentar.

Vermelho: caso de Emergéncia Absoluta, necessita de ressuscitagao imediata, ameaca a vida
ou iminéncia de rapida deteriorizagdo, requer avaliagdo e intervengdo agressiva e imediata. O
ponto de atengdao com competéncia para o atendimento destes cidadaos é o pronto-socorro
do HBP. O atendimento inicial, entretanto é da responsabilidade do servigo onde o cidadao se

Cardio/neurovacular e trauma

Hemorragia maior incontrolavel

Alteracdo da consciéncia

Crianga com hipertermia

Hipotermia

Dor intensa ou Dor moderada

Medidas para sofrimento intenso
ou para evitar rapida
deterioracdo (acesso venoso,
sintomaticos, cristaldide, sutura).
Estabilizagdo, tratamento inicial,
observagao e/ou transferéncia.

Laranja: caso de Urgéncia Maior, risco potencial de perder a vida ou fungdo de membro. A
avaliacdo e intervencao geralmente sao simultdneos. Este atendimento é prioridade e os
primeiros cuidados sdo imediatos (no maximo em 10 minutos). O ponto de atengdao com
competéncia para o atendimento destes cidadaos é o pronto-socorro do HBP. O atendimento
inicial também é da responsabilidade do servico onde o cidaddo se apresentar.

Hemorragia menor incontrolavel

Histéria de inconsciéncia

| Adulto febril

Trauma menor

Crénicos descompensados

Medidas para sofrimento ou para
evitar deterioragdo (acesso
venoso, sintomaticos, cristaldide,
sutura). Tratamento inicial e
observagao.

responsabilidade do servico onde o cidad3o se apresentar.

Amarelo: s3o condigdes que potencialmente poderiam progredir para agravos importantes. A
situagdo pode estar associada a intenso desconforto ou estar afetando as atividades da vida
didria. Este atendimento é prioridade. O ponto de aten¢gdo com competéncia para o
atendimento destes cidaddos é o pronto-atendimento do HBP. O atendimento inicial é da

Dor leve recente ou cronica

Febricula

Problema recente

Propedéutica e terapéutica.

ara o atendimento destes cidaddos é a APS (UBS, PSF).

Verde: precisa de priorizagdao na Ateng¢ao Primaria a Saude. Sdo situagdes associadas a idade
do cidaddo, desconforto ou possiveis complicagdes que seriam atenuadas com atendimento
mais precoce. Deve ser priorizada para o mesmo turno, apoés os primeiros cuidados e medidas
necessarias nos casos de emergéncia e de urgéncia. O ponto de atengdao com competéncia

|

Situagdo eletiva

Agendamento, propedéutica e
terapéutica.

Azul: caso eletivo, Nao Urgente. Este atendimento ou consulta pode ser agendada ou realizada
de imediato, caso haja disponibilidade. O ponto de atengao com competéncia para o
atendimento destes cidad3dos é a Atencao Primaria a Saude (UBS, PSF).




