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MODELOS DE SISTEMAS
EXTRAHOSPITALARIOS

"Conjunto de recursos materiales y humanos
que tenga como finalidad primordial la
recepción de las solicitudes de urgencia

subjetiva, su análisis y clasificación como no
urgencia o urgencia objetiva, y la resolución
mediante los dispositivos adecuados, de las
situaciones de urgencia vital y no vital".

DEFINICIÓN

DE EMERGENCIAS Y
TRIAGE

SI
ST

EMA INTEGRAL

La solicitud de atención urgente es realizada a
través de un teléfono, el 911, único para todo

tipo de emergencias, que da acceso a una
central compartida con Policía y Bomberos.

Las emergencias médicas se resuelven mediante
la intervención del SAMU, enviando una unidad
móvil de atención especializada compuesta por

médicos y/o enfermeros relacionados con la
anestesiología y los cuidados intensivos,

manteniéndose el mismo equipo sanitario en las
fases extrahospitalaria y hospitalaria del

proceso asistencial.

El equipo de emergencias (EE) lo constituyan
tres personas: un médico experto en urgencias y

emergencias, un DUE experto en urgencias y
emergencias, y un técnico en emergencias

sanitarias (TES), que aparte de la conducción de
la UVI móvil, apoye en la labor asistencial al

resto del EE, por tener conocimientos básicos en
la atención a las emergencias. 

La creación de los modernos servicios de
emergencias extra hospitalarias se inician en
Europa en 1966, con la puesta en marcha, por

Pantridge en Belfast.

MODELO PARAMEDICO

MODELO MÉDICO HOSPITALARIO

MODELO MÉDICO
 EXTRAHOSPITALARIO



CLASIFICACIÓN

El paciente presenta condiciones médicas que
no comprometen su estado general.

4.URGENCIA
MENOR

Es un sistema de clasificación de pacientes en
urgencias que prioriza la atención según la

gravedad de su situación clínica. 

TRIAGE

La condición del paciente puede evolucionar
hacia el rápido deterioro, muerte, o incrementar

el riesgo de pérdida de órganos o extremidad
sino se interviene a tiempo.

TRIAGE 2.
EMERGENCIA

TRIAGE 1: ATENCIÓN
INMEDIATA

La condición del paciente  representa riesgo
vital, y requiere atención inmediata por su
compromiso respiratorio, cardiovascular o

neurológico, tiene riesgo de la pérdida de la
función de un órgano o extremidad.

La condición clínica requiere de medidas
diagnosticas y tratamiento en urgencias, sino se

actúa de inmediato su situación puede
empeorar.

TRIAGE
3.URGENCIA

El paciente presenta condiciones médicas
relacionadas con problemas agudos.

5.SIN URGENCIA
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