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Se define como el triage como el sistema de clasificación de pacientes que dependiendo 

el grado de urgencias que estos presentan se establece un tipo de atención.  

Existen  diferentes  tipos de  

triage  que dependen de  

dónde, cuándo  y cómo  se  

realiza, diferenciándose el 

triage de urgencias o el triage 

de emergencias-catástrofes. 

 

El proceso de triage ha 

de ser conciso, rápido.  

En estos casos se deben asignar áreas de 

atención y distribuir al personal por ellas, 

coordinando y determinando las actuaciones 

de cada uno de ellos. 

los pacientes se realiza basándose en la cínica, es decir, 

en una serie de signos y síntomas, utilizando  escalas  

protocolizadas,  es  un proceso  en  el  cual  no  se  

realizan  diagnósticos médicos, es por ello que tanto el 

profesional de medicina como el de enfermería realizan 

dicha labor indistintamente. 

El fin del triage en emergencias es valorar las 

capacidades de supervivencia inmediata de un 

individuo, basándose sólo en los datos de la 

valoración ya que en la mayoría de los casos no se 

obtienen más datos y se desconocen patologías 

previas. 

La correcta valoración del paciente poli 

traumatizado en el triage 

extrahospitalario será llevada a cabo por 

profesionales sanitarios cualificados, 

para ello se utilizan índices de gravedad 

en el traumatismo. 

APERTURA DE OJOS: 

 Espontáneamente – 4. 

 Estimulo verbal fuerte – 3. 

 Estimulo doloroso – 2. 

 No abre – 1. 

RESPUESTA MOTORA: 

 Obedece órdenes – 6. 

 Localiza estímulos – 5. 

 Retirada a estímulos – 4.  

 Postura a flexión anormal – 3.  

 Postura en extensión – 2. 

 No hay respuesta – 1.   

RESPUESTA VERBAL: 

 Orientado – 5. 

 Confuso – 4. 

 Palabras inapropiadas – 3. 

 Sonidos incomprensibles – 2. 

 No hay respuesta – 1.  

Existen diferentes modelos en 

este ámbito que vienen 

determinados según la 

polaridad o las características 

de las lesiones: 

TRIAGE BIPOLAR: 

Clasificación entre vivos y muertos que pueden 

caminar o no. Entre muy graves y leves.  

 Este es utilizado en situaciones de extrema 

gravedad y peligro, que precisa una clasificación 

inmediata. 

TRIAGE TRIPOLAR: 

Clasificación que diferencia muy graves, graves y 

leves. Muertos graves y leves. 

 Tratando de evacuar a aquellos que pueden 

caminar o que no precisan grandes miedos.  

TRIAGE TETRAPOLAR: 

Clasificación más utilizada en el primer triage 

avanzado.  

  Utilizando los colores para diferenciar a los 

heridos en función a su gravedad.  

 Negro: EXITUS 

 Rojo: GRAVEDAD 

EXTREMA. 

 Amarrillo: 

GRAVEDAD-

URGENCIA 

RELATIVA. 

 Verde: URGENCIAS 

LEVES. 

UTILIZADO EN EL AMBITO 

HOSPITALARIO 

DIFERENCIA EN 5 

COLORES SEGÚN LA 

GRAVEDAD DE LOS 

PACIENTES.  
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DEFINICION:  

TIPOS: 

CLASIFICACION:  

VALORACION: 

TIPOS DE 

TRIAGE: 


