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       Introducción 

Se denomina triage al método  de selección, evaluación y  clasificación utilizado en la medicina de urgencias, que nos permite ordenar a 

los pacientes  en función de la urgencia de su patología, basándose en una serie de pasos que nos permitan  llegar a la correcta 

compresión de la patología del paciente, de sus necesidades terapéuticas y los recursos disponibles para su atención, asignándole en su 

defecto, un nivel de prioridad asistencial (1,2,3). 

El sistema de triage permite identificar rápidamente a los pacientes que se encuentren en situación de riesgo vital, mediante un sistema 

estandarizado  y normalizado de clasificación; asegura la priorización en función del nivel de clasificación, acorde con la urgencia de la 

condición clínica del paciente; determina el área más adecuada para tratar a un paciente que se presenta en el servicio de urgencias e 

informa a los pacientes y a sus familias sobre el tipo de servicio que necesita el paciente y el tiempo de espera probable (4,5).  

 

El objetivo del presente trabajo fue determinar la evidencia científica sobre la seguridad que suscita en el paciente el hecho de aplicar un 

método de recepción acogida y clasificación a su llegada al servicio de urgencias. 

      Metodología 

     Resultados 

Se realizó una búsqueda sistemática de trabajos publicados de en 

las bases de Guía Salud, Cochrane Library, Pubmed y Cuiden; 

datos en los meses de febrero y marzo del año 2016. 

Como criterios de selección se utilizaron las palabras clave 

utilizadas en la búsqueda fueron: patient safety, triage, emergency 

and nursing. Se seleccionaron aquellos artículos que estuviesen 

escritos en español y/o inglés y en la que al menos alguna de las 

palabras clave estuviesen incluidos en el titulo y/o resumen. 

 

De los artículos encontrados se hizo una breve lectura y se 

seleccionó la información más destacada para el desarrollo de la 

presente revisión. 

 

Los datos estadísticos indican que el escaso tiempo dedicado a la asistencia que realizamos al paciente debido a la elevada demanda que 

implica en muchos casos la saturación del servicio de urgencias, impide establecer un conocimiento profundo del paciente y su problema de 

salud, lo que repercute de forma negativa en la calidad asistencial. En el ambiente hospitalario, los sistemas de triage se han desarrollado 

para proporcionar una respuesta adecuada y de calidad al cada vez mayor número de pacientes que se presentan en los servicios de 

urgencias con diferentes niveles de gravedad y con una limitación de recursos que imposibilita la atención inmediata de todos ellos.  

 

Los estudios analizados indican que un sistema de triage adecuadamente estructurado permite mejorar la seguridad de los pacientes que 

acuden al servicio de urgencias; ya que el sistema de triage permite controlar de forma casi continua todo lo que pasa tanto dentro como fuera 

del servicio de urgencias y en las áreas de espera; evaluando  con ello  los pacientes para garantizar que las necesidades de atención son 

satisfechas; ofreciendo una valoración a la llegada a urgencias del paciente para determinar, de forma objetiva, el manejo inmediato o la 

espera de un turno para la consulta médica. Además la tranquilidad que ofrece al paciente y al familiar entrar en contacto con un 

representante del equipo de salud que le explique sobre su condición clínica. Desde el punto de vista del equipo sanitario permite la 

organización u el desarrollo del trabajo de manera fiable. 

 
 

       Conclusión 
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A la vista de los estudios analizados, observamos que un sistema de triage 

adecuadamente estructurado  constituye una medida fundamental en el servicio de 

urgencias, ya que nos permite identificar rápidamente a los pacientes que padecen 

una enfermedad que suponga un riesgo vital, con el objetivo de priorizar su 

asistencia y en consecuencia; disminuir las probabilidades de muerte o graves 

secuelas en el paciente. 
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Gráfico 1: Algoritmo de búsqueda de la información. 

Base de datos total 907 

artículos encontrados. 

Número total de artículos 

encontrados: 279 

Número total de artículos 

encontrados: 14 

Artículos eliminados por superposición con otras 

bases de datos: 628 artículos. 

Aplicación de los criterios de inclusión:  

- Artículos ingles y español 

- Palabras clave en titulo y/o resumen. 

- Últimos 15 años 

- Sin restricción del tipo de estudio (SCIELO: ECA 

y  guías) 
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