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Introdução: O protocolo de classificação de risco permite classificar e priorizar o 

atendimento de acordo com a necessidade do indivíduo e gravidade em diferentes níveis 

de atenção 1. Objetivo: Relatar a experiência de atuar na classificação de risco na 

Unidade de Pronto Atendimento. Método: Trata- se de um relato de experiência. 

Participaram da experiência quatro acadêmicos do 9° semestre do estágio 

supervisionado II do curso de Enfermagem no período de nove de março a cinco de 

abril de 2018 na unidade de pronto atendimento Ipase, localizada em Várzea Grande. 

Foi realizada a classificação seguindo o protocolo de priorização de urgência e 

emergência. A unidade realiza classificação nas cores vermelha, amarela e verde. A sala 

de classificação tem um monitor, termômetro e glicosímetro. É realizada anamnese, 

aferição de pressão arterial, frequência cardíaca e respiratória. E orientações sobre as 

redes de atenção a saúde, direcionando os indivíduos para Unidades Básicas de Saúde, 

Policlínicas e Pronto Socorro onde suas necessidades deveriam ser atendidas. 

Resultados e Discussão: Classificar pessoas foi importante para formação, pois, 

possibilitou a construção de competências de julgamento clínico, avaliação da condição 

de saúde, acolhimento, humanização e conhecer o perfil clínico das pessoas atendidas, 

destacamos que a maioria busca atendimento devido crises hipertensivas, 

hiperglicêmicas e surtos psicóticos. Dessa forma, evidências apontam que essa 

experiência permite a reflexão sobre a prática do acolhimento, reorganizar o fluxo de 

atendimento, distinguir casos urgentes dos não urgentes, agilizar o serviço, reduzir 

tempo de espera para consultas médicas, visualizar carência de informação dos usuários 
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frente à classificação. E a necessidade de capacitar os colaboradores que atuam nesses 

setores para melhorar a qualidade do atendimento2. Considerações Finais: A 

classificação de risco vai além da organização do atendimento e da mensuração do 

problema, visa promover o acolhimento e a humanização do cuidado. 
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