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El Triage del servicio de urgencias del
Hospital Regional Manuela Beltran es un
sistema de seleccidon y clasificacion de
pacientes, basado en sus necesidades
terapéuticas y los recursos disponibles
para su valoracion clinica breve que
determina la prioridad en que un
paciente sera atendido.

OBJETIVOS DEL TRIAGE

Asegurar una valoracion rapida y ordenada de todos
los pacientes que llegan a los servicios de urgencias,
identificando a aquellos que requieren atencion
Inmediata.

L
<% Seleccionar y clasificar los pacientes para su atencion
segun su prioridad clinica y los recursos disponibles
[ en el Hospital Regional Manuela Beltran.

Q @ Disminuir el riesgo de muerte, complicaciones o
Q discapacidad de los pacientes que acuden al servicio
@ QQ de urgencia del Hospital Regional Manuela Beltran

Brindar una comunicacion inicial con informacion
completa que lleve al paciente y a su familia a
entender en qué consiste su clasificacion de Triage,
los tiempos de atencidon o de espera que se proponen
y asi disminuir su ansiedad

“RECUERDE UE NO TODAS LAS DOLENCIAS,SON
URGENCIAS, Y QUE EL TIEMPO DE ATENCION
DEPENDE DE LA CLASIFICACION DE SU URGENCIA
DESPUES DEL TRIAGE”
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Identificar situaciones o enfermedades Disponer de informacion para
de riesgo vital familiares
Mejorar el tiempo de atencion Dar informacion al
al paciente paciente sobre su atencion

EMERGENCIAY
URGENCIA

EMERGENCIA

a emergencia es cuando una persona
presenta inesperadamente wuna situacion
riesgosa para su salud, debiendo ser atendida
en forma inmediata ya que presenta un riesgo

ital.
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La urgencia en tanto, también es una situacion
de salud que se presenta en forma inesperada
pero, por el contrario de la emergencia, no
y tiene riesgo vital. Pero de todas formas el
' individuo debe ser atendido dentro de las

7 '-?ﬁ\ M proximas horas.
n

EJEMPLO  Fijebre mayor a 39°
Heridas menores
Quemaduras menores
Esguinces

Cuando se trata de salvar vidas, la comunicacidn clara y rapida es esencial. Los codigos de
colores del triage son un lenguaje que se debe hablar fluidamente y todos deben conocer su
signhificado, ejemplo el color ROJO indica una emergencia médica critica, como un paro
cardiaco ,ataque cerebral o abuso sexual es un llamado a actuar y pasa de inmediato el paciente

a observacion de urgencias o salas de reanimacion.
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Triage ll|

Son situaciones no urgentes que requieren una exploracion diagnostica y/o terapéutica dentro
de las 24 horas del dia como una consulta prioritaria. Sin riesgo para el paciente.
Atencion < 24 horas

Vértigo leve

Sindrome febril en adultos menores de 60 anos

Abrasiones y lesiones superficiales en piel.

hesiones osteomusculares sin deformidad de mas de 24
oras.

Epistaxis con signos vitales normales.

Hemorragias subconjuntivales.

EDA sin compromiso del estado general en ninos.

Lumbalgia cronica agudizada.

Infeccion sin compromiso del estado general
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Son situaciones que por su sintomatologia son atendidos en la consulta externa.
Atencion <48 hora

i

Anorexia.

EDA sin compromiso del estado general en adultos.
Enfermedad dermatoldgica cronica.

Estado gripal en adultos menores de 60 anos.
Estrenimiento.

Hipertension arterial cronica.

Infeccion respiratoria alta, no complicada en adultos
menores de 60 anos.

Leucorrea.

Patologias cronicas estables.

Pérdida de peso.
Sintomas gastrointestinales cronicos. 3
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Triage V

“TENER EN CUENTA! &~

En ninguna circunstancia el triage podra ser empleado como un
mecanismo para la negacion de la atencidén de urgencias.

El triage debe ser realizado a la llegada del paciente al servicio =
de urgencias \
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Los profesionales de salud del HRMB debera proporcionar la 4
informacion adecuada a los pacientes y acompanantes sobre \
los recursos iniciales a emplear y los tiempos promedio en que \
seran atendidos.
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Triage Il

e Dolor severo en mamas asociado a sintomas locales
relacionado con el embarazo o puerperio.

e Dolores pélvico moderado, escala del dolor menorde 5 a
7.

e Sangrado genital anormal, en edad reproductiva con o
sin amenorrea sin inestabilidad hemodinamica.

e Cualquier paciente de alto riesgo obstetrico, teniendo en
cuenta el motivo de consulta, cambiara la clasificacion.

e Embarazo o cualquier postparto febril.

e Dolor moderado en escala de dolor 5 a 7, perineal
asociado a sintomas locales o masa.

e Hiperémesis gravidica con o sin deshidratacion.

Triage IV

e Trastorno menstrual no
asociados al embarazo
Amenorrea

Dismenorrea no incapacitante.
Leucorrea.

Galactorrea.

Con ayuda del Triage ginecolégico y obstétrico el

personal de salud del HRMB clasifica a las mujeres
en funcion de su gravedad y emergencia con el fin
de recibir inmediata atencion médica o que su
espera sea segura para atender con mayor rapidez,
ayudando a disminuir complicaciones relacionadas a
la reproduccioén sexual, embarazo, partoy puerperio
y poder intervenir a tiempo.
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FEF‘EL'I"LELM;IH 5596 DE 2015
RESOLUCION 2003 DE 2014
RESOLUCION 123 DE 2012

RUTA DE ATENCION A TRIAGE
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=% INFORMACION DE TRIAGE
PARA PACIENTESY

E.SE Hospital Regiona

FAMILIARES
Il Nivel, El Socorro - Santander

En el servicio de urgencias del Hospital Regional Manuela Beltran, los
pacientes son evaluados a su llegada y clasificados con el sistema de TRIAGE
EN 5 NIVELES de acuerdo con la prioridad de su motivo de consulta

ATENCION : Inmediata

La condicidn clinica del paciente representa un riesgo vital y necesita de
maniobras de reanimacién por su compromiso ventilatorio, respiratorio,
hemodinamico o neurolégico, pérdida de miembro u érgano

La condiciodn clinica del paciente puede evolucionar hacia un rapido deterioro o a
su muerte, o imcrementar el riesgo para la perdida de un 6rgano o extremidad, el
dolor extremo se incluye en esta categoria

La condicidn clinica del paciente requiere de medidas diagndsticas y terapéuticas
en urgencias. Son aquellos pacientes que necesitan un examen complementario o
un tratamiento rapido, dado que se encuentran estables desde el punto de vista
fisiolégico aunque su situacion puede empeorar si ho se actua.

El paciente presenta condiciones médicas que no comprometen su estado
general, ni representa un riesgo evidente para la vida o pérdida de miembro u
organo. No obstante, existen riesgos de complicacidon o secuelas de
la enfermedad o lesidn si ho recibe la atencién correspondiente.

El paciente presenta una condicidn clinica relacionada con
problemas agudos o crénicos sin deterioro que comprometa el ==
estado general de paciente y no representa un riesgo evidente
para la vida o funcionalidad de un miembro u érgano.

Recuerda que la atencion en los servicios de urgencias no
depende del orden de llegada, sino por el motivo de consulta,
la gravedad y la valoracion de los profesionales sanitarios.

“GRACIAS POR AYUDARNOS A MEJORAR LA
CALIDAD EN LA ATENCION EN EL SERVICIO DE
URGENCIAS DEL HRMB”




