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COMO IMPLEMENTAR O SISTEMA MANCHESTER DE CLASSIFICACAO
DE RISCO EM SUA INSTITUICAO

A necessidade de aprimoramento dos processos de gestdo e de
investimentos de recursos de saude com maior qualidade se faz presente em
todas as instituicdes e tem como consequéncia 0 impacto na reorganizacdo do
Servico.

A adocdo de um sistema de classificagédo de risco, como o Protocolo de
Manchester, beneficia os usuarios do sistema de saude, reduzindo mortes
evitaveis no servico de urgéncia, e induzindo o aprimoramento dos fluxos
internos do servico e dos processos de gestéo das instituicoes.

O presente trabalho foi escrito para sistematizar a implementacdo do
Sistema Manchester de Classificagao de Risco.

A implementacao do Sistema Manchester de Classificacdo de Risco esta
condicionada a aceitacao formal do Protocolo de Manchester como padréo pela
Instituicdo, em concordancia com as diretrizes do Grupo Brasileiro de
Classificacdo de Risco (GBCR) e do Grupo Internacional do referido Protocolo.

Desde longa data que a auséncia de classificacao de risco dos pacientes
constitui um obstaculo ao bom funcionamento do servico de urgéncia. E
necessario implementar uma metodologia de trabalho que seja coerente, que
respeite a boa pratica médica em situa¢cfes urgentes, seja confiavel, uniforme e
objetiva ao longo do tempo, bem como passivel de auditoria (inclusive externa).

Acredita-se que o Sistema de Classificacdo de Risco de Manchester
cumpre todos os requisitos acima descritos. O Sistema permite a identificacéo
da prioridade clinica e a definicdo do tempo alvo recomendado até a avaliacdo
meédica caso a caso, quer em situacdes de funcionamento normal do servico de
urgéncia, quer em situacfes de catastrofe ou mdltiplas vitimas. Estes sdo os
objetivos da classificacao de risco.

Trata-se de um sistema implantado inicialmente no Manchester Royal
Infirmary na cidade de Manchester, em 1997, e desde entdo adotado como
protocolo padrdo em varios hospitais do Reino Unido. Desde o ano de 2000 um
namero significativo de instituicbes de saude de varias realidades geograficas e
populacionais vem implantando o Sistema de Classificacdo de Risco de

Manchester, ap6s licenciamento e autorizacdo dos autores. S&o eles Austria,
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Brasil, Alemanha, México, Noruega, Portugal, Espanha, Suica, Bélgica,
Holanda, Italia, dentre outros paises.

A melhor caracteristica do Sistema Manchester de Classificacdo de
Risco € que ele ndo para de evoluir. A segunda edicao brasileira do Protocolo
de Manchester traz todas as novidades incorporadas nos ultimos anos apdés
consenso do Grupo de Referéncia Internacional, com base em novas
evidéncias cientificas e com mudanc¢as no processo clinico de classificacdo de
risco. A manutencdo da qualidade e da seguranca do método € um diferencial
desse sistema. O Protocolo de Manchester além de permitir a priorizacdo
clinica dos pacientes é uma ferramenta de gestdo do risco clinico robusta e
passivel de auditoria. Por si s0, € util na identificacdo de doentes de alto risco e
constitui a base de toda organizag&o do servigo de urgéncia.

O Sistema Manchester de Classificacdo de Risco tem sido adotado em
diversas estratégias de atendimento, sejam presenciais ou a distancia (por
telefone), e tem se tornado uma solugcdo muito interessante para problemas

Nos servicos e sistemas de atencéo as urgéncias.

GRUPO BRASILEIRO DE CLASSIFICACAO DE RISCO

A atencdo aos pacientes em situacdo de urgéncia e emergéncia é um
dos principais problemas enfrentados pelos sistemas de saude no mundo. Esta
situacdo se traduz pela enorme carga de trabalho nos servicos de urgéncia
derivada da superlotacdo de prontos-socorros, dificuldade de internacdo dos
pacientes, transporte sanitario fragmentado, desorganizado e acumulo de
pacientes de baixo risco nos servicos de emergéncias. Também reflete a
fragmentacdo do sistema de saude, hoje caracterizado por atencdo primaria
pouco resolutiva para as condicdes cronicas e, menos ainda, para as
condi¢cbes agudas.

A literatura relata alguns impactos negativos causados pela situacéo
exposta acima: tempo de espera para atendimento médico prolongado,
insatisfagdo dos pacientes e da equipe do servico de urgéncia, aumento de

eventos adversos e diminui¢do da produtividade médica.



Um sistema de classificacdo de risco deve ter como objetivo maior
priorizar o doente conforme a gravidade clinica com que se apresenta no
servico de saude. Para isso, é necessario substituir o modelo perverso de
entrada do paciente, que na maioria das vezes se da por ordem de chegada ou
por selecao realizada por profissional ndo capacitado.

O Sistema Manchester de Classificacdo de Risco foi criado para permitir
ao profissional médico e enfermeiro, habilidade para a atribuicdo rapida de uma
prioridade clinica do doente em situacao aguda.

O Protocolo de Manchester é baseado em categorias de sinais e
sintomas e contém 55 fluxogramas (sendo 53 utilizados para situacdes
rotineiras e dois para situacdo de multiplas vitimas) que serdo selecionados a
partir da situacao/queixa apresentada pelo paciente. Cada fluxograma contém
discriminadores que orientardo a coleta e analise de informacbes para a
definicdo da prioridade clinica do paciente. A fim de garantir a uniformidade de
compreensao e aplicacdo dos conceitos, todos os discriminadores encontram-
se previamente definidos.

O paciente € classificado em uma das cinco prioridades identificadas por

namero, nome, cor e tempo alvo para a observacdo médica inicial:

Prioridade COR TEMPO
1 | Emergente 0 minutos
2 | Muito Urgente 10 minutos
3 | Urgente Amarelo 60 minutos
4 | Pouco Urgente Verde 120 minutos
5 | Nao Urgente 240 minutos

O meétodo néo propde estabelecer diagndstico médico e por si s6 ndo
garante o bom funcionamento do servi¢o de urgéncia.

Este sistema pretende assegurar que a atencdo meédica ocorra de
acordo com o tempo resposta determinado pela gravidade clinica do doente,
além de ser ferramenta importante para o manejo seguro dos fluxos dos

pacientes quando a demanda excede a capacidade de resposta.



O Protocolo de Manchester constitui uma opg¢do valida para a

classificacédo de risco a medida que:

1.

Garante uniformidade consistente de critérios ao longo do tempo e com
diversas equipes;

Acaba com a classificacdo de risco sem fundamento cientifico,
permitindo que a decisdo seja tomada por profissional capacitado e de

acordo com as boas praticas em urgéncia e emergéncia;

3. Garante o controle médico do sistema;

4. Garante a seguranca do paciente, que devera ter o primeiro atendimento

meédico segundo a gravidade da sua situacao clinica;

Prevé a classificacdo de cada cliente em situacdes rotineiras, bem como
em situacdes de catastrofe e/ou com mdltiplas vitimas;

Possibilita que cada classificacdo de risco seja realizada em média de
um a trés minutos;

Prevé a auditoria interna e externa, que permitem analise e comparacao
de dados entre diversas instituicdes na busca da qualidade;

E utilizado e validado por diversos paises.

O GBCR é constituido por médicos e enfermeiros e considera a

premissa da necessidade de manutencdo do padréo internacional para garantir

que o sistema se mantenha seguro, ndo s6 para o cidaddo, mas também para

o profissional de saude que o aplica. Contribui também para o desenvolvimento

do Protocolo de Manchester nas discussoes internacionais.

O GBCR ¢é o unico representante legal do Manchester Triage Group

(MTG) e do Grupo Portugués de Triagem (GPT) nos seus interesses, no Brasil.

A missdo do GBCR ¢é promover, divulgar, formar, implementar, manter,

auditar e garantir controle médico do Protocolo de Manchester.

O GBCR recomenda as etapas abaixo visando uma implantagdo segura

do Sistema Manchester de Classificacdo de Risco:

v
v

12 Etapa:

Palestra de gestéo a partir da Classificagao de Risco;

Capacitacdo do Sistema Manchester de Classificacdo de Risco: Turma
de Classificador (Presencial ou Ensino a distancia assincrono ou

sincrono pelo aplicativo ZOOM);



e 22 FEtapa:
v" Acompanhamento Presencial da Classificagao de Risco;
v' Capacitacdo do Sistema Manchester de Classificacdo de Risco: Curso

de Auditor Interno;

e 32 Etapa: Auditoria Externa e Selo de Qualificacdo do Sistema
Manchester de Classificacdo de Risco quando solicitados pela

instituicao.

A implementacdo com certificagcdo do Sistema Manchester de
Classificacdo de Risco nos pontos de atencdo a saude consiste em realizar a
capacitacdo da equipe de médicos e enfermeiros na funcédo de Classificador e
Auditor.

As etapas de acompanhamento presencial, auditoria externa e selo de
qualificacdo sdo altamente recomendadas pelo GBCR.

A capacitacdo dos profissionais como Classificadores do Sistema
Manchester de Classificacao de risco pode ser realizada:

- Presencial e Ensino a distancia sincrono (ZOOM): O tempo de
realizacdo € de 12 horas divididos em 2 dias sendo no primeiro dia 4 horas
destinada a Palestra de Gestdo a partir da Classificacdo de Risco e 8 horas
destinada a metodologia, casos clinicos e avaliacdo tedrica do Sistema
Manchester. A carga horéria € de 40 horas considerando que o aluno deve
estudar o material didatico antes do curso.

- Ensino a distancia: Curso com duracdo de 40 horas podendo ser
realizado em até 1 ano.

Cabe a cada instituicdo optar pela forma de capacitacdo de seus
classificadores: presencial, a distancia sincrono ou assincrono ou ainda, com a
possibilidade de se capacitar parte dos seus profissionais presencialmente e
parte a distancia.

O Curso de Auditor é realizado presencialmente ou distancia sincrono
(ZOOM).

O Acompanhamento da Classificacdo de Risco, Auditoria Externa e Selo

de Qualificacdo somente poderdo acontecer na modalidade presencial.



O GBCR de acordo com a necessidade e tipologia de cada instituicao se
disponibiliza a auxiliar na formatacdo de um processo de implantacdo que
atenda da melhor maneira possivel, cada instituicéo.

As etapas serdo desenvolvidas apOs assinatura de contrato entre o
GBCR e ainstituicdo, representados por suas diregdes.

Cada servico, onde tenha sido implantado o Sistema de Classificacdo de
Risco de Manchester, devera designar profissionais médicos e enfermeiros que
serdo responsaveis pela conducdo do processo de implementacdo e
interlocugéo junto ao GBCR.

12 ETAPA
PALESTRA DE GESTAO DA URGENCIA E EMERGENCIA A PARTIR DA
CLASSIFICACAO DE RISCO
CAPACITACAO DO SISTEMA MANCHESTER DE CLASSIFICACAO DE
RISCO (Segunda edicao brasileira)

Apés decisdo da direcdo da instituicdo, assinatura de contrato e
agendamento das atividades com o GBCR, inicia-se a implementacdo do
Sistema Manchester de Classifica¢do de Risco.

A primeira estratégia utilizada é a de sensibilizar, informar, formar e
obter apoio de todos os profissionais envolvidos com o servico de urgéncia

para a viabilizacdo de um processo de implantacao eficiente.

1.1 Palestra presencial ou sincrono (ZOOM): Gestdo da Urgéncia e
Emergéncia a partir da Classificagdo de Risco

A palestra de gestdo da urgéncia e emergéncia a partir da classificacédo
de risco tem como objetivos divulgar o Sistema de Manchester de Classificagcéo
de Risco e promover a compreensao da importancia desta metodologia para a
gestao das portas de entrada das urgéncias.

Consiste em uma apresentacao com carga horaria de até quatro horas
abordando os conceitos gerais da estrutura e aspectos gerenciais do Sistema
de Manchester nos servi¢os de urgéncia, seguida de um momento de reflexao

e discussdo com os patrticipantes. Os temas abordados séo:



e Diagndstico dos servicos de Urgéncia e Emergéncia no Brasil e
no mundo.

e Comparacao de modelos de classificacéo de risco mais utilizados
no mundo com énfase no Protocolo de Manchester.

e Evidéncias cientificas.
e Gestao Clinica e a Classificacdo de Risco.

e Classificacdo de risco: gestao da prioridade clinica e gestédo dos
tempos.

e Problemas de entrada, passagem e saida das unidades de
urgéncia e emergéncia.

e Gestdo de fluxos: Sala de Choque, Unidade de Decisao Clinica,
Fast Track e novas tecnologias de gestédo das urgéncias.

OGBCR recomenda a presenca de membros da direcdo da instituicao,
coordenacdo do setor de urgéncia, profissionais médicos e enfermeiros que
serdo capacitados como classificadores e profissionais de outras categorias
das equipes envolvidas no servico de urgéncia. Portanto, deverd ser
disponibilizado um espaco multimidia com capacidade para este publico-alvo.
Na modalidade sincrono o aplicativo ZOOM corporativo do GBCR esta
preparado para receber até 100 acessos simultaneos. A instituicdo pode definir

se os alunos assistirdo todos juntos num audit6rio ou nao.

1.2 Curso de Classificador do Protocolo de Manchester Presencial ou
sincrono (ZOOM):

O curso de classificador tem como objetivos:

- Promover a uniformidade dos conceitos e do uso da metodologia;

- Conferir competéncia para o exercicio da classificacéo de risco;

- Garantir o apoio dos chefes de equipe, que devem conhecer e dominar o
conteudo.

O curso é de imersdo (com aulas tedricas e estudo de casos clinicos),
tem duracéo de oito horas e exigéncia de presenca integral. O nidmero maximo
de alunos para cada turma de curso de classificador & de 25 profissionais
médicos e/ou enfermeiros.

Ao final do curso de classificador presencial sera realizada uma

avaliacdo dos alunos. O profissional que atingir o minimo de 60% de



aproveitamento € considerado como aprovado e receberd a certificacdo de
classificador do Sistema Manchester de Classificacdo de Risco, emitido pelo
GBCR. Este certificado tem validade internacional e deve ser revalidado
sempre que houver atualizacdo do Protocolo de Manchester. Os alunos
reprovados poderdo repetir o curso, apos intervalo minimo de 30 dias entre um
curso presencial e outro. O GBCR oferece também para os alunos reprovados
no curso presencial a modalidade de ensino a distancia. Informacdes no site

www.gbcr.org.br

Quando a instituicdo optar pela modalidade sincrona, as aulas seréo
realizadas pela plataforma ZOOM, ao vivo, com interacdo entre alunos e
professores. O aluno devera baixar o aplicativo ZOOM gratuitamente e
conectar usando o convite do GBCR. Apés a capacitacao o aluno terd acesso a
plataforma de ensino a distancia para realizacdo de exercicios, avaliacéo final
(prova) e a pesquisa de satisfacdo em até 72 horas.

Embora o GBCR respeite a autonomia dos Centros de Estudos das
instituicdes toda documentacéo deve ser centralizada e arquivada na sede do
Grupo Brasileiro.

Compete a instituicdo contratante:

- Enviar ao GBCR listagem de médicos e enfermeiros que participardo do
curso contendo as seguintes informacgdes dos alunos: nome, registro nos
respectivos conselhos, CPF e contato telefénico e eletronico;

- Entregar com antecedéncia aos participantes do curso o material didatico
enviado pelo GBCR, incentivando o estudo prévio do livro;

- Disponibilizar durante o curso presencial ou modalidade sincrona (ZOOM)
onde todos os alunos estardo num auditério, € necessario um profissional para
apoio aos formadores, sala com internet, microfone, kits multimidia com
capacidade para atender o publico-alvo. A logistica sera encaminhada pelo
GBCR com antecedéncia.

- Disponibilizar espago e lanche nos intervalos das aulas no periodo da

manha e da tarde, conforme programa abaixo.
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Programa Padréo do Curso Manchester de Classificacao de Risco
Modalidade presencial

Segunda edic¢éo brasileira

08:00 — Recepcao
e Recepcéo e boas vindas pelos formadores.
e Apresentacgédo geral do curso, dos alunos e dos formadores.
e Considerac0es iniciais.
08:15 — Classificagédo de Risco na Urgéncia
e Apresentacao detalhada do sistema.
e Conceito de prioridade clinica e tempos alvo.
e Metodologia de trabalho.
09:40 — Avaliagdo da Dor
¢ Importancia da dor na avaliacdo de propriedades.
e Escalas de avaliacédo da dor.
e Consideracdes importantes na valorizacao e interpretacao da dor.
10:15 — Café
10:30 — Estudo de casos clinicos
12:30 — Almocgo
13:30 — Acidentes com Mdltiplas Vitimas — Catéastrofes
¢ Definicdo do conceito de Catastrofe no Servico de Urgéncia.
¢ Avaliac@o Primaria e Avaliagdo Secundéria.
14:30 — Estudo de casos clinicos
16:15 — Café
16:30 — Avaliacéo final
e Avaliacdo final dos alunos: Cinco casos clinicos com identificacdo do
Fluxograma, Discriminador e Prioridade Clinica. Limite de 5 minutos por
caso clinico.
e Pesquisa de Satisfacao do Curso.

17:00 — Encerramento — Consideracdes Finais
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Programa Padréo do Curso Manchester de Classificacdo de Risco
Modalidade sincrono (ZOOM)

Segunda edicéo brasileira

08:00 — Recepgéao
e Recepcéo e boas vindas pelos formadores.
e Apresentacéo geral do curso, dos alunos e dos formadores.
e Considerag0es iniciais.
08:15 — Classificacdo de Risco na Urgéncia
e Apresentacgdo detalhada do sistema.
e Conceito de prioridade clinica e tempos alvo.
e Metodologia de trabalho.
10:30 — Cafée
10:40 — Avaliacéo da Dor
¢ Importancia da dor na avaliacdo de propriedades.
e Escalas de avaliagéo da dor.
¢ Consideracdes importantes na valorizacao e interpretacao da dor.

11:20 — Estudo de casos clinicos

12:30 — Almogo
13:30 — Estudo de casos clinicos
15:30 — Café

15:40 — Estudo de casos clinicos

17:30 — Encerramento — Consideracdes Finais

Ao final do curso de classificador sincrono ZOOM o aluno tera acesso a
plataforma de ensino a distancia para realizacdo de exercicios, avaliacao final
(prova) e a pesquisa de satisfagdo em até 72 horas. O profissional que atingir o
minimo de 60% de aproveitamento € considerado como aprovado e tera
acesso ao certificado online como Classificador do Sistema Manchester de

Classificacao de Risco, emitido pelo GBCR/REDEC imediatamente.
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1.3 Curso de Classificador do Protocolo de Manchester Ensino a
Distancia (assincrono), segunda edicé&o brasileira:

O curso de classificador tem como objetivos:
- Promover a uniformidade dos conceitos e do uso da metodologia;
- Conferir competéncia para o exercicio da classificacdo de risco;
- Garantir o apoio dos chefes de equipe, que devem conhecer e dominar o
conteudo.

O Curso on-line é inteiramente a distancia, por meio de um ambiente
virtual de aprendizagem e possui uma metodologia ludica, interativa, dindmica
e autoexplicativa. O curso online obedece a mesma metodologia do curso
presencial/sincrono.

O curso é dividido em 8 médulos sendo 6 obrigatérios e 2 opcionais. A
medida que o aluno soluciona corretamente os casos clinicos, ganha pontos e
avanca no jogo. No ultimo médulo o aluno passa por uma avaliacdo tedrica e
para receber o certificado € necessario obter no minimo 60% de
aproveitamento. O certificado do curso a distancia possui a mesma validagao
do curso presencial e sincrono, e todos possuem validacao internacional. O
certificado deve ser revalidado sempre que houver atualizacdo do Protocolo de
Manchester ou a cada trés anos.

Uma vez realizada a inscricdo o aluno devera finalizar o curso em até 1
ano. A carga horéaria emitida no certificado do ensino a distancia é de 40 horas.

Compete a instituicdo contratante:

- Enviar ao GBCR listagem de médicos e enfermeiros que participardo do
curso contendo as seguintes informacfes dos alunos: nome, registro nos
respectivos conselhos, CPF e contato telefénico e eletronico;

- Entregar aos participantes do curso o material didatico enviado pelo

GBCR, incentivando o estudo prévio do livro.

Programa Padréo do Curso Manchester de Classificagéo de Risco
Modalidade Ensino a Distancia

Segunda edic¢éo brasileira

1. Introducéo
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2. Processo de Tomada de Deciséo e a Classificagdo de Risco
3. Método de Classificacao de Risco:

1. Identificacdo do problema

2. Coleta e andlise de informacdes

3. Discriminadores Gerais e Especificos

4. Avaliacao do paciente

5. Cor Branca na Classificacdo de Risco

6. Monitoramento e Avaliacdo do Paciente
4. Avaliagédo da Dor como parte do Processo de Classificacao de Risco
5. Estudo de Casos Clinicos

1. Determine a queixa

2. Determine o fluxograma

3. Determine o discriminador

4. Parametros

6. Avaliacao final

Premissas para implementagdo do Sistema Manchester de Classificagéo
de Risco

Considerando a necessidade e aprimoramento dos processos de gestao
e de investimentos em recursos de salde com maior qualidade, a ado¢do de
um sistema de classificacdo de risco causa, sem sombra de davida, impactos
positivos, tanto na organizacao do servico de atendimento as urgéncias quanto
nos outros setores da instituicao.

A instituicdo, ao definir a utlizacdo do Sistema Manchester, se
compromete a efetuar investimentos necessarios para promover e concretizar o
bom funcionamento da classificacéo de risco.

O GBCR recomenda que todos os pacientes que demandem
atendimento em carater de urgéncia e/ou emergéncia na instituicdo tenham seu
risco clinico classificado. Sendo assim, para a adequada implementacdo €
necessario que a escala de profissionais classificadores (meédicos ou
enfermeiros) cubra todo o horario de funcionamento do servico.

Deve haver no minimo uma sala para a classificacdo de risco. Pode ser
necessario, na dependéncia do volume de pacientes a serem atendidos, que

uma segunda sala seja disponibilizada, sendo recomendado a abertura de
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novo posto de classificagdo quando houver mais de 10 pacientes aguardando
para serem classificados.
Para cada sala de classificacéo de risco:
- Deve estar localizada proxima a porta de entrada do servico, possibilitando
que o profissional classificador tenha uma visdo dos usuéarios que aguardam
para serem classificados e/ou atendidos, preservando, entretanto, a
privacidade do paciente;
- Deve dispor dos seguintes materiais:
e Manual de classificacdo de risco (manual do servico adquirido do
GBCR);
e Termometro (timpanico ou digital infravermelho);
e Glicosimetro;
e Monitor (saturimetro - pediatrico e adulto);
e Relogio;
e Esfigmomandémetro e estetoscopio;
e Material para identificacdo da prioridade clinica do usuario (ex:
pulseiras, adesivos, etc);
e Ficha de registro da classificacdo de risco (a instituicdo pode
solicitar modelo ao GBCR e adapta-la preservando registros

obrigatorios).

Gestao clinica na urgéncia € fundamentalmente uma gestado dos tempos.
Portanto, é importante assegurar que o tempo entre a chegada do paciente ao
servico até a classificacdo de risco ndo seja maior que dez minutos, e que 0s
tempos alvos preconizados pelo Protocolo de Manchester para a primeira
avaliacdo médica estejam sendo cumpridos de acordo com a gravidade clinica
do doente.

Para tanto, é necessario e fundamental que a instituicdo defina fluxos de
encaminhamentos dos pacientes a partir da classificacao.

E recomendado que os fluxos e areas para o primeiro atendimento
médico dos pacientes de menor gravidade estejam separados dos fluxos e

areas dos pacientes de maior gravidade.
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Dependendo do perfil de atendimento e estrutura da instituicdo, pode ser
necessaria e benéfica a disponibilizacdo de profissionais médicos especificos
para o primeiro atendimento para cada uma das areas acima referidas.

O fluxo interno a partir da classificacéo de risco deve ser elaborado pela
equipe médica e de enfermagem, validado pela dire¢do, plenamente divulgado

e sinalizado tanto para os profissionais de saude, quanto para os pacientes.

22 ETAPA
ACOMPANHAMENTO PRESENCIAL DA CLASSIFICACAO DE RISCO PELO
GBCR
CAPACITACAO DO SISTEMA MANCHESTER DE CLASSIFICACAO DE
RISCO CURSO DE AUDITOR INTERNO (Segunda edigéo brasileira)

2.1 Acompanhamento presencial da classificagao de risco

Aproximadamente entre um e dois meses apdés o inicio da classificacdo
de risco, o GBCR recomenda o acompanhamento presencial da classificacédo
de risco. Nesta etapa os profissionais classificadores serdo observados por
tutores do GBCR com o intuito de sanar as duvidas e corrigir inconformidades
na aplicacdo da metodologia.

Serdo realizadas também observacdes quanto aos fluxos internos,
estrutura fisica, insumos e recursos humanos relativos a classificacdo, além da
verificacdo do cumprimento dos tempos alvos preconizados pelo Protocolo de
Manchester conforme gravidade clinica.

Para esta etapa sera necessario que a instituicdo designe um
profissional para o acompanhamento do consultor do GBCR e disponibilize
documentacédo especifica para andlise (escala médica e de enfermagem, fluxo
interno dos pacientes classificados, quantidade de pacientes e tempo do
primeiro atendimento médico por prioridade clinica desde a implantacdo).

A carga horaria do acompanhamento presencial pode variar de oito até

dezesseis horas dependendo da demanda e da complexidade institucional.
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Até quinze dias apds o acompanhamento presencial, 0 GBCR enviara a
direcdo da instituicho um Relatério com as observacdes e se for o caso,

sugestdes para melhoria do processo.

2.2 Curso de Auditor Interno presencial ou sincrono (ZOOM)
(Segunda edicéo brasileira)

A auditoria do Sistema Manchester pode ser definida como uma analise
sistemética e independente com o objetivo de determinar se as atividades e
resultados satisfazem o0s requisitos previamente estabelecidos e se estes,
estédo efetivamente implementados.

A direcdo da instituicdo deve garantir condicdes para implementacédo da
auditoria interna e utilizacdo dos resultados para melhor gestdo do servico de
urgéncia.

Cabe a instituicdo definir os alunos que fardo o curso de Auditoria
Interna entre os classificadores certificados pelo GBCR no Protocolo de
Manchester. A composicdo minima da equipe de auditoria por instituicdo deve
ser de um médico e um enfermeiro.

O curso de auditor tem como objetivos sistematizar as orientacées para
a auditoria interna, uniformizar a metodologia e orientar a execucdo das
auditorias.

O curso é de imersdo (com aulas tedricas e estudo de casos clinicos),
tem duracdo de 8 horas e exigéncia de presenca integral. O niumero de alunos
para cada turma de curso de auditor pode variar dependendo do porte da
instituicdo, sendo no minimo de quatro profissionais, médicos e enfermeiros, ja
certificados como classificadores pelo GBCR.

Na modalidade presencial, ao final do curso de auditor interno é
realizada uma avaliacdo. O profissional que atingir o minimo de 60% de
aproveitamento € considerado como aprovado e receberad a certificacdo de
auditor interno.

Na modalidade sincrono (ZOOM) ap0s a capacitacdo o aluno recebera
no e-mail particular uma avaliacao final (prova) e a pesquisa de satisfagéo que

deveréo ser respondidas em até 72 horas no e-mail: treinamento@gbcr.org.br

Compete a instituicdo contratante:
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- Enviar ao GBCR listagem de médicos e enfermeiros que participardo do
curso contendo as seguintes informacfes dos alunos: nome, registro nos
respectivos conselhos, CPF, contato telefénico e eletronico;

- Disponibilizar durante o curso presencial ou modalidade sincrona (ZOOM)
onde todos os alunos estardo num auditorio, € necessario um profissional para
apoio aos formadores, sala com internet, microfone, kits multimidia com
capacidade para atender o publico-alvo. A logistica sera encaminhada pelo
GBCR com antecedéncia.

- Disponibilizar espago e lanche nos intervalos das aulas no periodo da

manha e da tarde, conforme programa abaixo.

Programa Padrao do Curso de Auditores Internos
Presencial ou Sincrono (ZOOM)

08:00 — Entrega de documentacao

e Recepcao e boas vindas pelos tutores

e Apresentacédo do Curso, dos formadores e dos formandos.
08:10 — Revisdo dos aspectos metodologicos do Sistema Manchester de
Classificacao de Risco

¢ Revisdo da metodologia de classificacao de risco.

¢ Revisdo da metodologia de avaliacédo da dor.

¢ Reviséo de casos clinicos.
10:30 — Cafe
10:45 - Auditoria

¢ Principios da auditoria.

¢ Auditoria no Sistema Manchester de Classificacdo de Risco.
11:45 - Auditoria

e Casos clinicos de auditoria.
12:30 - Almocgo
13:30 — Auditoria

¢ Auditoria individual de Casos clinicos.
14:30 — Auditoria

e Correcado dos casos clinicos em grupo;

17:00 — Consideracg0es finais e Encerramento
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Ao final do curso de Auditor Interno sincrono ZOOM o aluno recebera no
e-mail particular uma avaliacdo final (prova) e pesquisa de satisfacdo que

deverdo ser respondidas em até 72 horas no e-mail: treinamento@gbcr.org.br

Orientacbes para implementacdo das Auditorias Internas do Sistema

Manchester de Classificacdo de Risco

A auditoria interna visa determinar se 0s requisitos, as atividades e o0s
resultados relativos ao sistema estdo implementados e sdo efetivamente
cumpridos. E executada a partir da analise sistematica e independente de
auditores internos cerificados pelo GBCR, na respectiva instituicao.

Uma vez formada e designada pela instituicdo a equipe de auditores é
iniciada esta atividade. O relatério mensal de auditoria interna deve ser
encaminhado a Direcdo da instituicdo e um compilado trimestral deve ser
encaminhado ao GBCR.

O GBCR analisa os dados apresentados, pronuncia-se sobre a auditoria
sugerindo medidas corretivas, se necessario, para colaborar com 0s servigos

na melhoria dos processos e fluxos relacionados a classificacéo de risco.

32 ETAPA
AUDITORIA EXTERNA
SELO DE QUALIFICAQAO DO SISTEMA MANCHESTER DE
CLASSIFICACAO DE RISCO
3.1 Auditoria externa

A implementacao do Sistema Manchester de Classificacdo de Risco nas
instituicbes de saude, conta ainda, além das auditorias internas, com um
processo de auditoria externa que acompanha ao longo do tempo a
operacionaliza¢ao dos pressupostos e controle do sistema.

De acordo com os termos do contrato firmado com as unidades de
saude, o GBCR pode realizar auditorias externas na instituicdo. Estas seréo
realizadas por profissionais externos credenciados como formadores e
auditores e quando demandado externamente, julgado pertinente pela diretoria

da instituicdo ou sugerido pelo proprio GBCR.
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A auditoria externa do Sistema Manchester de Classificacdo de Risco
define-se pela analise periddica e independente com vista a determinar se as
atividades e resultados relativos ao Protocolo de Manchester satisfazem os
requisitos previamente estabelecidos, e se estes estdo efetivamente
implementados.

Compete a entidade auditada garantir espaco fisico compativel para o

bom andamento da auditoria e acesso facil aos documentos solicitados.

3.2 Selo de Qualificagéo

A incorporacéo da gestdo da qualidade nas organizacdes prestadoras de
servico de saude € um fator essencial para a sua sobrevivéncia e demonstra a
necessidade dos profissionais refletirem, reverem seus valores e as questdes
tedricas que asseguram as boas praticas no processo de trabalho.

Em virtude da busca pela exceléncia na qualidade da aplicacdo do
Sistema Manchester de Classificacdo de Risco, nas portas de entrada dos
servicos da rede assistencial a saude, o GBCR estabeleceu o Processo de
Qualificacdo com a adocéo do Selo de Qualidade.

O Processo de Qualificacdo do GBCR € um método que consiste em
conceder confianca e reputacdo a Classificacdo de Risco, de maneira
ordenada, racional e consensuada. E medida por uma avaliacio externa que
utiliza padrées oOtimos de desempenho e tem como foco a educacdo
permanente do profissional de salde que aplica o Protocolo de Manchester na
priorizacao do risco clinico na Urgéncia.

Cada servico, que tenha interesse no Processo de Qualificacdo do
Sistema Manchester de Classificacdo de Risco, devera designar profissionais
médicos e/ou enfermeiros que serdo responsaveis pelo processo e pela

interlocucéo junto ao GBCR.

Etapas do Processo de Qualificagéo

12 Etapa — Assinatura de Contrato entre as partes — GBCR e Instituicao.
22 Etapa — Envio pelo GBCR do Manual Preparatério para a avaliacdo da
Instituicdo contratante.

32 Etapa — Cronograma de avaliagao.
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42 Etapa — Avaliagéo pelo GBCR in loco.
52 Etapa — Divulgacéo de Resultados.
62 Etapa — Reavaliacdo se necessario.

72 Etapa — Entrega do Selo de Qualidade.

Trés niveis de qualificacdo e selos poderao ser atribuidos:
- Bom desempenho.

- Muito bom desempenho.

- Excelente desempenho.

ENCARGOS FINANCEIROS

O GBCR, detentor legal dos direitos no Brasil sobre o Sistema de
Classificacdo de Risco — Protocolo Manchester, ndo tem fins lucrativos na
divulgacao e implementacédo do sistema.

As despesas com logistica (passagens aéreas, alimentacdo e
hospedagem) estdo inclusas na proposta de acordo com a sua respectiva
necessidade.

S&o encargos e respectivas responsabilidades da contratante:

- Aquisicdo do livro Sistema Manchester de Classificacdo de Risco (Segunda
edicao brasileira) para cada aluno. (incluso na proposta)

- Aquisicdo de Manuais de sala de acordo com o porte de cada instituicao.
(incluso 01 na proposta)

- Disponibilizacéo de éarea fisica, equipamentos multimidia e lanches para as
aulas ou palestras, conforme solicitacdo da contratada.

INFORMATIZACAO

A informatizacdo do Protocolo de Classificagdo de Risco de Manchester
nao é obrigatoria, no entanto facilita o trabalho de coleta de dados, reduz o
tempo de classificagdo de risco, e melhora a fiabilidade na sua aplicacao,
reduzindo os erros dependentes do utilizador.

Facilita ainda as Auditorias Internas e Externas de dados relativos a
Classificacao de Risco de Manchester, e, por isso, é recomendada pelo Grupo
Brasileiro de Classificagéo de Risco (GBCR).
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A informatizagédo da Classificagdo de Risco de Manchester encontra-se
igualmente protegida legalmente, existindo direitos de propriedade intelectual,
gue devem ser respeitados.

E, por isso, obrigatoria a utilizacdo de solugdes informatizadas
autorizadas, de forma a assegurar que os dados recolhidos séo fiaveis e
reprodutiveis entre aplicacbes de softwares diversas. Nesse sentido, as
aplicacdes devem cumprir 0S mesmos requisitos.

Para a autorizacao e licenciamento de solu¢fes informéticas pelo GBCR
e 0s autores originais (através dos seus representantes legais), € necessario
cumprir uma listagem de funcionalidades tipificada de forma a responder as
exigéncias de coleta de dados e auditoria interna e externa.

Assim, a instituicdo, ou qualquer empresa por si contratada que nao se
encontre licenciada para o efeito da informatizagdo do Sistema de
Classificacdo de Risco de Manchester, deve cessar de imediato qualquer
criacdo, promocdo, implementacdo, manutencdo, ou outro aspecto relativo a
informatizagdo do sistema. Deve ainda cessar 0 uso nao autorizado de
propriedade intelectual em solucdes informaticas existentes na instituicdo de
salde, criadas e implementadas pelo mesmo, seus técnicos, ou empresas nao
autorizadas, desinstalando essas solucbes dos respectivos sistemas de
informatica.

Na eventualidade da instituicdo de saude desejar implementar solucbes
informatizadas do Protocolo de Manchester, o licenciamento pode ser feito a

partir do contato com a John Wiley & Sons: alsg.zendesk.com

Uma vez obtido o licenciamento, a John Wiley & Sons fara contato com
0 GBCR para que o mesmo analise e verifique a conformidade da solugéo.

Solucbes referentes a metodologia de Manchester que nao se
encontrem devidamente validadas pelo GBCR podem implicar risco para os
pacientes. Nestes casos, 0 GBCR ndo assume qualquer responsabilidade
sendo a mesma, inteiramente das unidades de saude e/ou empresas que

implementaram as referidas solugdes.
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