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PREFACIO

Aepidemiologia € uma ciéncia que estuda o processo saude-doenga em coletividades
humanas, analisando a distribuicao e os fatores determinantes das enfermidades, danos a
saude e eventos associados a saude coletiva. No Brasil, a epidemiologia tem uma histéria
rica e recente, ainda em consolidacgao.

A epidemiologia continua a ser uma ciéncia essencial para a saude publica brasileira.
Ela € uma ferramenta indispensavel para o planejamento e a avaliagao de politicas publicas
de saude, e para o desenvolvimento de acdes de prevencdo e controle de doencas.

Em nossos livros selecionamos um dos capitulos para premiagao como forma de
incentivo para os autores, e entre os excelentes trabalhos selecionados para compor
este livro, o premiado foi o capitulo 2, intitulado “METODO START COMO FERRAMENTA
PARA A QUALIDADE DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NO ATENDIMENTO PRE
HOSPITALAR”.
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RESUMO: Atriagem se faz fundamental para a prestagcao da assisténcia efetiva, tornando-
se essencial para a manutengao da vida da vitima. No método START, o enfermeiro deve
estar preparado para a atuagao, dispondo de conhecimentos e habilidades especificas,
desenvolvendo aptiddes para lidar com as limitagdes, possibilidades e emog¢des diante da
classificagao de risco. Enfatizar o papel do enfermeiro na classificagao de risco no método
operacional padrao START. Trata-se de uma revisao integrativa, realizada junho de 2023,
utilizando a biblioteca digital Scientific Eletronic Library Online (SciELO), a Biblioteca
Virtual em Saude (BVS) para as bases LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude) e Base de Dados em Enfermagem (BDEnf), além das seguintes
bases de dados da area da saude: Scopus, PUBMED e Embase, nas bases de dados
foi utilizado os operadores booleanos: AND e OR. Os resultados foram obtidos através
do gerenciamento com o aplicativo Rayyane 16 QCRI, sendo classificados por nivel de
evidéncia metodoldgica. A atuagcao enfermeiro € essencial na tomada de decisdes, sendo
o0 membro mais emponderado para a classificagao de risco, assim priorizando os cuidados,
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manejando o entrosamento, a integragcdo, a comunicagao e articulagao da equipe. Este
profissional representa para a equipe o alicerce e lideranga, diante o gerenciamento do
meétodo START, visando a preservacgao da vida com a prevengao de possiveis agravos para
a vitima.

PALAVRAS-CHAVE: Triagem. Atendimento Pré Hospitalar. START.

START METHOD AS A TOOL FOR THE QUALITY OF NURSING CARE IN PRE-
HOSPITAL CARE

ABSTRACT: Triage is fundamental for the provision of effective assistance, becoming
essential for maintaining the victim’s life. In the START method, the nurse must be prepared
to act, having specific knowledge and skills, developing skills to deal with limitations,
possibilities and emotions in the face of risk classification. To emphasize the nurse’s role
in risk classification in the START standard operating method. This is an integrative review,
carried out in June 2023, using the Scientific Electronic Library Online (SciELO) digital library,
the Virtual Health Library (VHL) for the LILACS databases (Latin American and Caribbean
Literature in Sciences Health) and Database in Nursing (BDEnf), in addition to the following
databases in the health area: Scopus, PUBMED and Embase, the Boolean operators were
used in the databases: AND and OR. The results were obtained through management with
the Rayyane 16 QCRI application, being classified by level of methodological evidence.
The nurse’s role is essential in decision-making, being the most empowered member for
risk classification, thus prioritizing care, managing teamwork, integration, communication
and articulation. This professional represents the foundation and leadership for the team,
regarding the management of the START method, aiming at the preservation of life with the
prevention of possible injuries to the victim.

KEY-WORDS: Screening. Prehospital Care. START.

INTRODUCAO

O atendimento pré-hospitalar (APH) é a primeira assisténcia ao paciente no primeiro
nivel de atengdo. Ocorre geralmente em quadros agudos, de natureza clinica, traumatica
ou psiquiatrica, fora do ambiente hospitalar (MAGALHAES, et al., 2023).

Apartirdadécadade 90, o enfermeiro torna-se participante ativo da equipe, assumindo
a responsabilidade pela assisténcia prestada a vitima e principalmente pela a classificagcao
de risco. Atualmente, pode-se dizer que a pratica da enfermagem de emergéncia esta
inteiramente ligada a competéncia clinica, desempenho, cuidado holistico e metodologia
cientifica (AFONSO, et al., 2023).
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O atendimento pré-hospitalar (APH), exige que a vitima seja atendida em um curto
espaco de tempo, no intuito de minimizar sequelas, portanto o atendimento deve ser
imediato ndo podendo ser protelado. Como peculiaridade, o atendimento pré-hospitalar
(APH) apresenta a diversidade de ocorréncias, onde o profissional podera encontrar uma
ou diversas vitimas, oriundas de um mesmo fenbmeno, tanto sob a o6tica clinica (como
nos casos de epidemias de doencgas infecto contagiosas) como sob a dtica traumatica
(como num acidente de 6nibus). Num evento com multiplas vitimas, a triagem tem papel
fundamental para garantir uma assisténcia efetiva (ANDRADE; SILVA, 2019); (SOUSA, et
al., 2020).

A triagem em saude pode ser definida como um processo de classificagdo das
vitimas, que serdo separadas e atendidas de acordo com a gravidade de suas lesdes,
tendo como objetivo principal propiciar tratamento adequado e garantir que haja o maior
numero de sobreviventes possivel (ANTUNES, et al., 2021).

Mundialmente o método mais utilizado no APH para a realizagao da triagem primaria
€ o0 Método START (Simple Triage And Rapid Treatment = Triagem Simples e Tratamento
Rapido). O método baseia-se na resposta fisiolégica do individuo, como: capacidade
de andar, avaliagdo da respiragdo, circulagdo e nivel de consciéncia. Utilizando esses
parametros as vitimas sao divididas em quatro prioridades de atendimento, representadas
através das cores vermelha, amarela, verde e preta - cinza no Brasil, de acordo com a
releitura do Ministério da Saude (MS) (ARAUJO, et al., 2019).

Frente ao atendimento pré-hospitalar (APH), num incidente com multiplas vitimas
(IMV), o enfermeiro tem papel essencial, tanto na avaliagéo da gravidade das lesées, quanto
na instituicdo de manobras para a manutengao da vida, representando a oportunidade do
aumento da sobrevida para a vitima. O profissional treinado podera proporcionar melhor
atendimento para o maior numero possivel de vitimas, no momento em que elas mais
precisam e no menor tempo possivel (COSTA, 2019).

REFERENCIAL TEORICO
O papel do enfermeiro na classificagao de risco em catatrofes

A triagem com o método START é frequentemente usada em cenarios onde ha um
grande numero de vitimas e recursos limitados, como desastres naturais, acidentes de
transito em massa ou eventos de grande escala. O objetivo principal € identificar as vitimas
que precisam de atendimento imediato e direcionar os recursos limitados para onde sao
mais necessarios, sendo sete critérios cruciais para desenvolvero método com exceléncia.

1. Coordenacao: Um método ou protocolo estabelecido ajuda a coordenar as acgdes de
varias agéncias, organizagoes e equipes de resposta em situagdes de emergéncia. Isso
evita a duplicagcado de esfor¢os e garante que os recursos sejam alocados de maneira
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eficaz.

2. Eficiéncia: Um método bem planejado e testado pode melhorar a eficiéncia das
operacoes de resposta a catastrofes. Isso significa que as equipes podem responder
mais rapidamente e tomar decisdes informadas de maneira mais eficaz.

3. Seguranca: Ter um método estabelecido ajuda a garantir a seguranga das equipes
de resposta e das vitimas. Isso inclui protocolos de evacuacido, comunicagcdo e
gerenciamento de recursos.

4. Comunicagao: Um método claro e compartilhado facilita a comunicagao entre todas
as partes envolvidas, incluindo agéncias governamentais, organizagdes de ajuda
humanitaria, voluntarios e comunidades afetadas.

5. Tomada de Decisao: Um método bem definido inclui diretrizes para a tomada de
decisdes em situagdes de emergéncia. Isso ajuda a garantir que as decisGes sejam
baseadas em informacdes atualizadas e que priorizem a seguranca e o bem-estar das
pessoas afetadas.

6. Treinamento: Ter um método estabelecido permite que as equipes de resposta sejam
treinadas de acordo com os protocolos especificos, 0 que melhora sua preparagao e
habilidades.

7. Avaliacao e melhoria continua: Apos uma catastrofe, € importante analisar como o
meétodo foi aplicado e identificar areas que podem ser melhoradas. Isso permite uma
melhoria continua na resposta a futuras catastrofes (BRANCO, et al., 2022).

Critérios de avaliagao de vitimas

Para as vitimas no cenario, ha quatro critérios de abordagem, pois o método START
€ uma ferramenta valiosa para a triagem rapida em situagdes de catastrofe, ajudando a
alocar recursos de forma eficaz e a priorizar o atendimento médico para as vitimas que
mais precisam. E importante que os profissionais de saude e as equipes de resposta a
desastres sejam treinados no uso adequado desse meétodo para garantir uma triagem eficaz
em situagdes de emergéncia.
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1. Respiracao: O primeiro passo é verificar se a vitima esta respirando. Se a vitima nao
estiver respirando, ela é classificada como “preta” ou cinza (ndo responsiva) e nao é
considerada uma prioridade para tratamento imediato.

2. Perfusao: Verifique se ha pulso. Se a vitima nao tiver pulso, ela também é classificada
como “preta”.

3. Mental: Avalie a responsividade mental da vitima fazendo perguntas simples ou
aplicando estimulos verbais. Se a vitima n&o responder ou nao responder corretamente,
ela pode ser classificada como “vermelha” (grave) ou “amarela” (moderadamente
grave), dependendo de outros fatores.

4. Lesoes Fisicas: Observe as lesbes fisicas aparentes. Se a vitima tiver ferimentos
graves que requerem tratamento imediato, ela pode ser classificada como “vermelha”.

Com base nesses critérios, as vitimas sédo categorizadas em cores diferentes,
indicando a prioridade de tratamento:

* Vermelho: Vitimas com lesbes criticas que requerem atendimento médico
imediato.

Vitimas com lesdes graves, mas que ndo estdo em risco iminente de
morte e podem esperar pelo tratamento.

* Verde: Vitimas com ferimentos leves que podem esperar por tratamento.

* Pretoou : Vitimas que estdo mortas ou que tém lesdes tdo graves que sé&o
improvaveis de sobreviver mesmo com tratamento (TRAVASSO; ZBOROWSKI,
2023).

METODOLOGIA

Este estudo caracteriza-se como revisao integrativa, que permite a busca, a avaliagéo
e a sintese de evidéncias sobre um determinado fenbmeno, dessa forma, adotou-se a
revisao integrativa, uma vez que ela contribui para o processo de sistematizagao e analise
dos resultados, visando a compreensao de determinado tema, a partir de outros estudos
independentes (MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2019).

Para a construgcao deste estudo, primeiramente foi realizada a escolha do tema e a
definicdo da questéo norteadora: “Quais as evidéncias cientificas do método START, diante
da classificagdo de risco do enfermeiro?” Buscou-se responder a pergunta norteadora
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principal baseada na estratégia PICO (Acrébmio para Patient, Intervention, Comparation e
Outcome), ou seja, diante disto, o PICO corresponde a, respectivamente, P= Vitimas; I=
Classificagao de Risco; CO= Método START. Os critérios de inclusdo estabelecidos: artigo
de pesquisa primario; publicado no idioma portugués, inglés ou espanhol, com delimitagao
de tempo nos ultimos 10 anos (2013-2023). Foram excluidos os editoriais, cartas ao editor,
opinido de especialistas, resenhas, livros, capitulos de livros e resumos publicados em
anais de eventos.

A busca foi realizada em dezembro de 2022. Os artigos foram selecionados por
acesso on line utilizando a biblioteca digital Scientific Eletronic Library Online (SciELO), a
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) para as bases LILACS (Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude) e Base de Dados em Enfermagem (BDEnf), além das
seguintes bases de dados da area da saude: Scopus, PUBMED e Embase, disponiveis no
portal de Peridédicos da Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(CAPES) obtido através da Comunidade Académica Federada (CAFe). Para a busca
nas bases de dados foi utilizado os operadores booleanos: AND e OR, para aperfeicoar
a pesquisa nas bases de dados. Sendo assim, utilizaremos os seguintes descritores em
Ciéncia da Saude (DeCS) e Medical Subject Headings (MESH): Triagem OR (Screening)
AND Atendimento Pré-Hospitalar OR (Prehospital Care) AND START OR (START) foram
realizadas em diferentes combinacgdes.

Para gerenciamento dos resultados foi utilizado Rayyan16 QCRI (http://rayyan.qcri.
org/), para exclusao dos artigos duplicados, identificar os que apresentavam relagédo com a
questao norteadora e aplicabilidade dos critérios de exclusao e inclusdo. Os estudos foram
identificados nas fontes de informacao selecionadas por dois pesquisadores independentes,
previamente treinados para avaliar titulos e resumos, por meio de um programa de revisao
gratuito da web de versao unica, chamado Rayyan Qatar Computing Research Institute
(Rayyan QCRI) (OUZZAN, et al., 2016).

A primeira fase foi constituida pela busca nas bases de dados, totalizando 1.133
artigos. Na segunda fase, excluem-se os artigos repetidos 392. Na terceira, foi realizada a
leitura dos titulos e resumos, sendo selecionados 741 artigos. Na ultima fase da construgao,
foi realizada a leitura exploratéria, seletiva e analitica de todos os estudos e estratificacdo de
trechos que respondiam a questao norteadora, totalizando 6 artigos que compde a amostra.

Para a organizacdo e tabulagdo dos dados, foi elaborado instrumentos de coleta
de dados contendo: titulo, periddico, ano de publicagéo, categoria do estudo, natureza
do estudo. Segundo os critérios de inclusdo, 6 estudos foram selecionados para analise,
0s quais sao referenciados no presente texto. A amostra contou com 6 apresentacoes,
incluindo artigos e teses, publicados no periodo de 2013 a 2021. Conforme a tabela abaixo:
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Apresentagoes dos artigos incluidos na pesquisa

Tabela 1 - Produgéo cientifica abordando a importancia dos protocolos de emergéncia utilizados em
situagbes de grande proporgao envolvendo incidentes com multiplas vitimas (IMV).

i Lo . Objetivo do
Ano Titulo Periodico Tipo de Estudo Autor
N° Estudo
. Revisar a
Analise do
i escolha do
método START i
. método START
para triagem . ~ .
o Dissertacao L para triagem
em incidentes Revisao OLIVEIRA, Lo
1 2013 o de . . primaria em
com multiplas ) sistematica F.A.G. L
. Monografia incidentes com
vitimas: L .
L multiplas vitimas
uma revisao ) i
. - no ambiente pré
sistematica .
hospitalar.
Analisar a
producao
Caracteristic as cientifica sobre
e o
limitagbes do Revista Método Triagem
método START | de o Simple triage
Revisao .
2 2014 | no Enfermage ) i MELO, C.L, etal. | and rapid
. integrativa
atendimento m: UFPE on treatment
pré- hospitalar line (START) em
: Revisao acidentes
integrativa com multiplas
vitimas e suas
limitacoes.
0]
enfermeiro Revista .
. L Revisar a
noAPH e o Unilus Revisédo
i ) o INTRIER, A.C. V, | escolha do
3 2017 | método START: | Ensino e Bibliografica i
. . etal. método START
uma abordagem | Pesquisa - Narrativa .
. para triagem.
de autonomiae | RUEP
exceléncia
o Identificar
Competénci as .
quais as
do Estudo L
. . competéncias
enfermeiro no . B qualitativo, .
. Dissertagao i do enfermeiro
4 2013 | atendimento carater MARIN, S.M. .
. de Mestrado . no atendimento
hospitalar em exploratorio )
. ~ ” hospitalar em
situagao de e descritivo. . -
situagoes
desastres
de desastre.
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O conhecimento

da aplicacao Analisar

dos métodos Estudo a qualidade

de triagem quantitativo do atendimento
o . ) ARAUJO, J.A.M, ) )

5 2019 | emincidentes Rev. Nursing | carater ot al pré-hospitalar
com multiplas exploratorio e ' realizado pelas
vitimas no descritivo. agéncias em
atendimento Sobral-CE

pré-hospitalar

Importancia
. Descrever as
da triagem no .
. . ~ . agoes
atendimento Dissertacao Revisao .
i i o FERREIRA, do enfermeiro
6 2021 | pré-hospitalar de bibliografica .
o i ) B.S.5, et al. diante do
em incidentes Monografia Narrativa .
o atendimento
com multiplas . .
. pré-hospitalar.
vitimas.
Fonte: Rodrigues D.J.P, et al., 2023.
CONCLUSAO

Os artigos pesquisados foram unanimes ao afirmar que a atuagéo do enfermeiro
no atendimento pré-hospitalar (APH) é essencial, primordial e de suma importancia, tanto
no atendimento a vitima, quanto para a equipe. Devido a peculiaridade do atendimento as
vitimas e a dindmica do servigo de urgéncia, o gerenciamento de desastres e catastrofes
trata-se de uma area de atuagéo bastante especifica, onde ha a exigéncia de capacitagéo
especializada.

Destaca-se ainda que o atendimento a um incidente com multiplas vitimas (IMV) pode
alicercar-se em trés pilares fundamentais: comando, comunicagao e controle, envolvendo
desde a seguranga da cena até o gerenciamento dos fatos (assisténcia integrada das
equipes, garantia de informagdes para os familiares, bem como para a midia, etc.), colocando
o enfermeiro como ator principal diante da situagao.

Por tanto, enfatiza-se, este estudo, uma vez que, trata-se de uma revisao bibliografica
narrativa, foram selecionados trés incidentes com multiplas vitimas (IMV) de grande
impacto mundial, discutidos a seguir, enfatizando o emprego do Método START e a atuagao
do enfermeiro. No Brasil, o método START foi empregado em incidentes com multiplas
vitimas (IMV), por exemplo, no incéndio do Edificio Joelma e no incéndio da Boate Kiss.
Nos Estados Unidos da América, por exemplo, foi utilizado diante do cenario, ocasionado
por um atentado terrorista no World Trade Center. Nas trés situagdes citadas, ha relatos
profissionais, dentre eles, profissionais da enfermagem, afirmando que o método START é
eficaz e eficiente.
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O enfermeiro foi atuante em todos os momentos, principalmente na coordenagao da
equipe durante a atuagao em atendimento sendo esta atuagao crucial para a sobrevida das
vitimas. O procedimento de triagem empregado corretamente, com destreza e eficiéncia
€ um dos principais fatores contribuintes para a sobrevivéncia das vitimas, encontrando
nessas situacgodes trés principios basicos de atendimento: triagem, tratamento (estabilizagao
da vitima) e transporte. Proporcionando um melhor atendimento para o maior numero
possivel de vitimas, no momento em que mais precisam e no menor tempo possivel
(CUNHA, et al., 2019).

O atendimento pré-hospitalar (APH), exige do profissional enfermeiro uma atuagao
permeada de habilidades unicas, como a rapida tomada de decis&o, o raciocinio critico,
competéncia clinica, conhecimento cientifico e visado holistica. O enfermeiro deve ser capaz
de analisar a situacao e prever as possiveis consequéncias, dimensodes e dire¢des para
onde o incidente pode evoluir.

Em um evento com multiplas vitimas, a triagem tem papel essencial e podera
contribuir significativamente para que todas sejam avaliadas de forma rapida e eficaz,
classificando a gravidade e efetuando o tratamento adequado, no intuito de salvar o maior
numero de pessoas possivel. Saber como funciona o método START; utilizar o procedimento
corretamente; obedecer ao protocolo adotado; e estar preparado para a atuacdo, pode
significar a diferenga entre a vida e a morte da vitima.

E imprescindivel, dentre outros aspectos, que os enfermeiros que atuam nessa area
possuam equilibrio emocional e o desejo expresso de trabalhar com urgéncia, pois esse tipo
de atendimento envolve o profissional de tal maneira que afetara os seus aspectos fisico,
mental e espiritual. Talvez por essa razdo nota-se a busca do aprimoramento constante
tanto de suas capacidades técnicas quanto reacionais € humanas.

Neste contexto, o conhecimento tedrico-pratico com a experiéncia € fundamental
na area de pré-hospitalar, porque o tipo de atendimento ndo admite falhas, as vitimas
envolvidas devem ser assistidas por profissionais competentes e capacitados, onde um
erro pode influenciar diretamente na vida do acidentado. Portanto, tornam-se necessarios
treinamentos constantes e as continuas especializagoes.

Conclui-se, portanto, a partir do exposto, que o atendimento as vitimas em umincidente
com multiplas vitimas (IMV) é muito mais amplo, e exige do profissional conhecimento, além
de muita pratica e agilidade. Quando nos referimos a percepgao diante do atendimento
a varias vitimas, os relatos dos sujeitos do nosso estudo evidenciam que esse tipo de
ocorréncia € visto de modo diferenciado, pois o profissional se depara com dificuldades
que irdo interferir na qualidade da assisténcia prestada. Percebe-se que o atendimento a
esse tipo de ocorréncia exige assisténcia de enfermagem qualificada, visando o trabalho
em equipe, priorizando as vitimas envolvidas e respeitando a dignidade e os limites das
mesmas. Dessa maneira o atendimento sera realizado de modo holistico e o resultado sera
a melhor recuperagao dos sujeitos.
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