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Son muchos los riesgos vitales que se pueden minimizar de acuerdo con una aplicación efectiva del Sistema de Triage Manchester (MTS) 

en los servicios de Urgencias, que asegure una correcta gestión del tiempo y así dar una atención más breve, a aquellos pacientes
clasificados con mayor gravedad para garantizar la seguridad de estos.

Para ello este estudio descriptivo valora la eficacia de la priorización del MTS mediante el análisis de: 

El tiempo medio de espera de los pacientes dentro de los servicios de Urgencias de diferentes Hospitales Nacionales e Internacionales, 

clasificados con ayuda del MTS; El número de pacientes atendidos en los primeros treinta minutos; Así como los pacientes finalmente 

hospitalizados. Además de evaluar el resultado de la aplicación real del MTS en los servicios de urgencias.
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Evaluar el resultado de la aplicación del sistema de MTS en 
los servicios de urgencias de diversos Hospitales
Evaluar el resultado de la aplicación del sistema de MTS en 
los servicios de urgencias de diversos Hospitales

Estudio observacional descriptivo. Realizado en base 
a:
Revisión bibliografía y sistemática de estudios 
epidemiológicos en las bases de datos Medline, SciELO y 
Lilacs ( 2002 a 2012)

Propia experiencia y consultas a expertos para ampliar los 
conocimientos relacionados con la seguridad del paciente 
en lo que respecta al triaje.

Encuestas repartidas a los pacientes y familiares
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TÍTULO: LA EFICACIA DE LA PRIORIZACIÓN EN EL TRIAJE GARANTIZA 
SEGURIDAD AL PACIENTE
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Palabras clave: Triage, efectivo, tiempo, seguridad.Palabras clave: Triage, efectivo, tiempo, seguridad.

Valorar la eficacia del MTS 
determinando :

el número de pacientes atendidos
en los primeros 30 minutos

El tiempo medio de espera

Comprobar la capacidad para atender en menor tiempo a 
los más graves y garantizar  la seguridad del paciente
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Se incluyeron un total de 52.364 pacientes de edades 
comprendidas entre 2 meses a 89 años, de ambos sexos, 
subdivididos en en las 5 prioridades de gravedad 
decreciente

Se incluyeron un total de 52.364 pacientes de edades 
comprendidas entre 2 meses a 89 años, de ambos sexos, 
subdivididos en en las 5 prioridades de gravedad 
decreciente

VARIABLES DE ESTUDIO

RESULTADOS

8 min.
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min.
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P-1 P-2 P-3 P-4 P-5

Tiempo medio de espera 
(en MINUTOS)

7,88%

3,37%
0,82% 0,31% 0,00%

P-1 P-2 P-3 P-4 P-5

Pacientes Hospitalizados

78,20
% 56,40

% 25,60
%
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Pacientes atendidos en los 
primeros 30 minutos

En cuanto 
a la 

SOCIEDAD

En cuanto 
a la 

SOCIEDAD
Este sistema permite que los pacientes de mayor gravedad sean 
atendidos con tiempos de espera menor y favorecer así su seguridad.
Este sistema permite que los pacientes de mayor gravedad sean 
atendidos con tiempos de espera menor y favorecer así su seguridad.
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Con una aplicación efectiva del Sistema de Triage Manchester 
garantizamos la seguridad al paciente.
Con una aplicación efectiva del Sistema de Triage Manchester 
garantizamos la seguridad al paciente.

Prevenir las hospitalizaciones en función de la gravedad que 
presenten los pacientes.
Prevenir las hospitalizaciones en función de la gravedad que 
presenten los pacientes.

CONCLUSIÓN


