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APRESENTACAO

Temos o prazer de apresentar a colegcdo “Saberes, estratégias e ideologias de
enfermagem”. Trata-se de uma obra que reune trabalhos cientificos relevantes das mais
diversas areas da Enfermagem. A colecéo divide-se em dois volumes, em que o objetivo
central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos em diversas
instituicbes de ensino e pesquisa nacionais e internacionais.

O primeiro volume traz estudos relacionados a sistematizagdo da assisténcia da
enfermagem em diferentes unidades hospitalares e na atengédo basica, destacando a
importancia do trabalho da equipe de enfermagem do pré-natal até os cuidados paliativos;
discussao sobre os desafios da enfermagem frente ao contexto da pandemia de COVID-19;
questdes gerenciais como o dimensionamento de pessoal e auditoria em saude; e por fim,
a importancia da qualidade do cuidado e a seguranga do paciente.

O segundo volume relne variados estudos que abordam tematicas atuais e sensiveis
a uma melhor atuacdo da enfermagem. Dentre algumas discussdes, tem-se o0 processo
de educacdo em saude, tanto para os profissionais e estudantes da area quanto para os
usuarios do sistema de saude; a saude da mulher, a qualidade do atendimento obstétrico e
a crianca hospitalizada, com destaque para a humanizagéo do cuidado; a gestao dador e a
importancia de interveng¢des ndo farmacologicas; atencéo a saude do idoso e necessidade
de inovacao da pratica clinica em relacéo ao exercicio da parentalidade.

Ressaltamos a relevancia da divulgagéao cientifica dos trabalhos apresentados, para
que 0s mesmos possam servir de base para a pratica segura dos profissionais de saude.
Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma
plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e divulguem seus
resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: O Acolhimento com Classificagéo
de Risco (ACCR) juntamente com a Rede
Cegonha, ambos instituidos pelo Ministério da
Saude, séo estratégias para garantir a paciente
e familiares um atendimento com resolutividade
e integralidade nas maternidades. O estudo
de revisdo bibliografica objetivou identificar os
beneficios do acolhimento com classificagdo de
riscos em emergéncias obstétricas. Os resultados
demonstram que os beneficios estdo presentes
tanto para a paciente e familiares, quanto para
os profissionais da equipe de saude. Conclui-se
que o acolhimento com classificacdo de riscos
em emergéncias obstétricas vai além de prestar
um bom atendimento, ele traz resolutividade ao
processo de forma precisa e ordenada, para
tanto, & imprescindivel que as instituicbes de
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salde estejam em comunhdo com sua equipe,
empenhadas na implantacdo e manutencéo do
ACCR.

PALAVRAS-CHAVE: Acolhimento; Humanizagéo;
Enfermagem Obstétrica.

RECEPTION OF PATIENTS IN
OBSTETRIC EMERGENCY USING RISK
CLASSIFICATION

ABSTRACT: The reception with  Risk
Classification (ACCR) together with the Stork
Network, both instituted by the Ministry of Health,
are strategies to guarantee the patient and
family a service with resolution and integrality in
maternity hospitals. The literature review study
had objective to identify the benefits of reception
with risk classification in obstetric emergencies.
The results demonstrate that the benefits are
present both for the patient family members and
for professionals of the healthcare team. it is
conclude that the reception with risk classification
in obstetric emergencies goes beyond provide
good care, brings resolution to the process in a
precise and orderly form. Therefore, it is essential
that health institutions are in communion with
their team, committed in the implementation and
maintenance of the ACCR.
KEYWORDS: Reception;
Obstetric Nursing.

Humanization;

11 INTRODUGAO

A reducé@o da morbimortalidade materna
e neonatal € um desafio para a area de saude.
Mesmo com os esfor¢cos dos ultimos 30 anos,
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dispensados por acdes governamentais e da sociedade, com o avanco na melhoria da
atencéo ao pré-natal, parto e nascimento, ainda observa-se que as taxas de mortalidade
desses pacientes continuam altas, além da grande procura por cirurgias cesarianas
(BRASIL, 2017).

Com intuito de melhorar a assisténcia do SUS, em 2003, o Ministério da Salde criou a
Politica Nacional de Humanizacao (PNH), com a prior do Acolhimento com Classificagdo de
Risco (ACCR). E uma diretriz politica e operacional do SUS, onde o usuério é recepcionado
nos servicos de saude por profissionais da satde que se responsabilizam integralmente por
ele, ouvindo suas queixas e permitindo a expresséo de suas preocupacdes, prestando um
atendimento com resolutividade e responsabilizagéo. O atendimento é priorizado seguindo
as necessidades de saude, gravidade, risco e vulnerabilidade, atento ao grau de sofrimento
fisico e psiquico, reorganizando os processos de trabalho e resultando em maior satisfacéo
de usuarios e colaboradores bem como o aumento da eficiéncia do atendimento (BRASIL,
2010).

Porém, a mulher em periodo gravidico e principalmente durante o parto, requer
cuidados peculiaridades e atendendo a essa demanda, o Ministério da Saude instituiu
através da Portaria N° 1.459, de Junho de 2011 a Rede Cegonha, que visa o direito
da mulher aos cuidados desde o planejamento reprodutivo, a atencdo humanizada na
gravidez, parto, e puerpério até o direito a criangca ao nascimento e desenvolvimanto
saudaveis (BRASIL,2011).

O desenvolvimento de estudos como este destacam-se pela ampla investigagdo
nas publicagbes nacionais, 0 que permite contribuir com a formagéo dos profissionais de
saude. Assim o objetivo deste estudo foi de identificar os beneficios do acolhimento com
classificagao de risco em emergéncias obstétricas.

21 METODOLOGIA

Foi realizada uma revisdo bibliografica utilizando publicagdes disponiveis na
Biblioteca Virtual do Ministério da Saude, nas bases de dados eletrénicos como Sientific
Eletronic Library Online (SCIELO), Literatura Cientifica e Técnica da América Latina e
Caribe (LILACS). Os critérios de inclusdo foram: estar disponiveis na integra e serem
publicados no periodo de 2010 a 2020.

O levantamento do conteddo se deu durante o més de abril de 2020, buscando
experiéncias de Unidades de Saude que vivenciam o Acolhimento de Gestantes com a
Classificagdo de Risco, protocolos implementados e legislagbes vigentes que norteiam
a pratica. Para tanto, foram utilizados os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS):
“acolhimento”, “humanizagédo” e “enfermagem obstétrica”; e descritores ndo controlados
para busca: “Acolhimento com Classificacdo de Risco”, “Acolhimento com classificagéo de
risco em emergéncias obstétricas”, “Classificagédo de risco no acolhimento de gestantes” e
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“Protocolos de acolhimento em emergéncias obstétricas”.

Durante a pesquisa surgiram 15 publicagées na Biblioteca Virtual do Ministério da
Saude, 03 publicagcdes no Sientific Eletronic Library Online (SCIELO) e 08 publicacdes
na Literatura Cientifica e Técnica da América Latina e Caribe (LILACS), totalizando 26
publicacbes. Foram selecionados previamente pelos titulos e/ou resumos e aquelas que
estavam em lingua portuguesa, resultando em 10 eliminagbes e restando 16 publicacges.

Utilizando os critérios de incluséo, ao final de toda selegéo, foram elencadas 11
publicagcbes, entre artigos, dissertacdes, manuais/protocolos e legisla¢des, eliminando

assim mais 5 publicacdes.

31 RESULTADOS E DISCUSSOES

Todas as publicagdes selecionadas sdo de nacionalidade brasileira, sendo, 04
manuais/protocolos, 03 artigos, 02 dissertagbes de mestrado, 01 portaria do Ministério
da Saude e 01 caderno de Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 3 do Ministério
da Economia. Foram publicados no ano de 2010, 02 manuais/protocolos; a portaria do
Ministério da Saude em 2011; 01 artigo em 2013; 01 dissertacdo em 2014; no ano de 2017,
temos 02 manuais/protocolos e 01 artigo; 01 dissertagdo em 2018 e no ano de 2019, 01
artigo e o caderno ODS3.

Em relagédo os beneficios do acolhimento com classificagédo de risco em emergéncias
obstétricas, eles podem ser elencados tanto para as pacientes e familiares, quanto para os
profissionais da equipe de salde. Para as pacientes e familares pode-se citar: reorganizagéo
das portas de entrada, abolindo o atendimento por ordem de chegada e agilizando os
atendimentos para os casos de maior risco; integralidade do atendimento, com construgéo
de fluxos e pactuacgdes de redes internas e externas, criando assim um vinculo de confian¢a
que possibilita um atendimento seguro e de qualidade. Para os profissionais da equipe
de saude: integracdo da equipe; diminuicdo da ansiedade e seguranga na tomada de
decisbes, resguardados pelo uso de protocolos e mesma conduta utilizada por todos os
prifissionais envolvidos; melhora na eficacia e efetividade do atendimento disponibilizado,
com o aumento da satisfagao do profisisonal e usuario.

Segundo o caderno Objetivo do Desenvolvimento Sustentavel 3 (ODS3), a meta
estipulada durante a Cupula de Desenvolvimento Sustentavel da Assembleia Geral das
Nacgdes Unidas (ONU) em 2015, para a razdo de mortalidade materna (RMM), até 2030
deveria ser abaixo de 70 por 100 mil nascidos vivos. O governo brasileiro elaborou um
diagnéstico inicial da situagdo nacional e readequou a meta brasileira para no maximo 30
mortes maternas por 100 mil nascidos vivos, tendo em vista que que o Brasil ja apresentava,
em 2016, RMM estimada em 64,4 6bitos por 100 mil nascidos vivos. Porém, os indicadores
de mortalidade materna e infantil ainda séo elevados, principalmente em relagéo aos paises
desenvolvidos (BRASIL,2019).
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Com a instituicao da Politica Nacional de Humanizag¢édo (PNH) surge a oportunidade
de mudar os modelos de atencéo e gestdo. Baseados nos principios da transversalidade,
indissociabilidade entre atencéo e gestéo, protagonismo, co-responsabilidade e autonomia
dos sujeitos e dos coletivos, o PNH possui, entre outras diretrizes, o acolhimento, que
significa a responsabilizacdo da equipe multidisciplinar de saude pelo usuario, desde sua
chegada até sua saida, garantindo atencao integral e resolutiva, acionando redes internas
e externas, se necessario. Para tanto, é necessaria uma escuta qualificada, ouvindo as
queixas, considerando as preocupagdes e angustias e assim ter a possibilidade de analisar
a demanda (BRASIL, 2010).

Dentre vérias ferramentas para propiciar o acolhimento, temos a classificacdo de
risco. Realizada por um profisisonal da salde, utiliza protocolos técnicos para avaliar os
pacientes que necessitam de atendimento imediato, considerando o potencial de risco,
agravo a saude ou grau de sofrimento e ndo mais a burocratica ordem de chegada (BRASIL,
2010).

Entéo, surge a Rede Cegonha com a Portaria N° 1.459, de Junho de 2011 e consolida
a realizacdo do acolhimento com classificacdo de risco (ACCR) nos servigos de atencéo
obstétrica e neonatal (BRASIL, 2011).

De acordo com a Resolu¢do do COFEN n°423/2012, o ACCR é de responsabilidade
do enfermeiro e para garantir um procedimento técnico-cientifico, o profissional deve ser
dotado dos conhecimentos, competencias e habilidades (ROCHA, 2018).

Os beneficios do acolhimento com classificagdo de risco em emergéncias
obstétricas, no que tange a paciente e seus familiares, demonstram que o atendimento
agilizado para os casos de maior risco, com diminuicdo do tempo de espera para aqueles
que demandam mais urgéncia, bem como a informagéo sobre o protocolo de tempo de
espera, traz seguranga e qualidade no atendimento (BELO HORIZONTE, 2010).

O acolhimento cria um vinculo de confianga entre a paciente, familiares e a equipe
de salde, ndo devendo ficar o ato de acolher a uma atitude voluntaria de bondade ou
favor. Além disso, a burocracia do atendimento por ordem de chegada, ndo permite que
casos graves sejam corretamente identificados e priorizados, sendo assim o acolhimento
com classificagdo de risco vem de encontro a reorganizagdo das portas de entrada nos
atendimentos a emergéncias obstétricas (BRASIL, 2017).

O ACCR permite ainda desfragmentar o processo assitencial, com construgdes de
fluxos, de acordo com o grau de risco de cada paciente, a partir de pactuac¢des entre redes
internas e externas de atendimento (ROCHA, 2018).

Relacionado aos profissionais da equipe de salde, o ACCR promove uma melhor
integracdo da equipe, com envolvimento de todos os profissionais da saude; melhora a
eficacia e efetividade do servigo; racionaliza o processo de trabalho e assim amentando o
grau de satisfagéo dos profissionais de saide e ao mesmo tempo diminuindo a ansiedade
dos mesmos (BELO HORIZONTE, 2010).
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Uma equipe de saude integrada, capacitada e com conhecimento de todo processo
do ACCR possui seguranca na tomada de decisdes, j& que esti respaldada por um
protocolo fundamentado cientificamente (ROCHA, 2018).

Segundo Souza et al. (2013) 0 ACCR garante a valorizacéo da dignidade da paciente
e familiares, além de se fazer cumprir seus direitos, com atendimento organizado, humano
e seguro. Porém, é necesséario que haja melhorias na estrutura fisica, nos instrumentos
de trabalho e na quantidade de recurso humanos disponibilizados nas unidades de salde.

Para se estabelecer um vinculo entre a equipe de salde, a paciente e familiares
durante o ACCR, é necessario um local que garanta privacidade, o que pode influenciar
a pratica quando ha falta de estrutura fisica. Além disso o ACCR pode ter seu processo
mecanizado, quando a equipe de salde se concentra somente em procedimentos
protocolares (SENTO SE, 2014).

Segundo um estudo realizado em uma maternidade-escola no estado de
Pernambuco, os enfermeiros responsaveis pelo ACCR relatam dificuldades, principalmente
no inicio da implantagdo do protocolo, devido a auséncia de treinamento prévio, falta de
material informativo para promover orientacdo e prevenir questionamentos e conflitos
entre as pacientes, sendo assim, € necessario reavaliagcbes constantes com discusséo dos
resultados (FIGUEIROA et al., 2017).

De acordo com Correia et al. (2019) o protocolo de ACCR contribui também para a
instituicdo, por proporcionar a identificacao dos risco, melhorando o fluxo de atendimento e
diminuindo a superlotagédo das maternidades, ja que os casos ndo urgentes sao facilmente
identificados e referenciados para outros servigos, como a aten¢éo primaria.

41 CONSIDERAGOES FINAIS

O acolhimento da paciente em emergéncia obstétrica utilizando a classificagdo
de risco vai além de prestar um bom atendimento a paciente e seus familiares, ele traz
resolutividade ao processo de forma precisa e ordenada.

Baseados em protocolos com fundamentos cientificos e adequados as realidades
peculiares de cada instituicdo de saude, é possivel reorganizar as portas de entrada dessas
instituicdes. Abolindo o ineficiente atendimento por ordem de chegada, construindo fluxos
com pactuagbes das redes internas e externas, realizando o acolhimento em um ambiente
propicio e adequado a esse fim, pode-se gerar um vinculo de confianga entre paciente,
familiares e equipe de saude, diminuindo os medos e ansiedades de todos envolvidos. Com
isso, aqueles que necessitam de atendimento mais agil devido ao seu estado de risco, o
terdo no menor tempo de espera possivel e aqueles que se enquadrarem em situacbes
menos ou hdo urgentes terdo seus atendimentos referenciados.

Para tanto, é imprescindivel que as instituicbes de saude estejam em comunhao
com sua equipe, empenhadas na implantacdo e manutengdo do ACCR. Formando um
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grupo de trabalho capaz de planejar, monitorar e avaliar as acdes periodicamente sera
possivel integrar a equipe, melhorar a eficacia e efetividade do atendimento e aumentar o

grau de satisfagcdo da paciente, familares e equipe de saude.
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