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Introduccid

El Sistema Espanyol de Triatge (SET-MAT) és el model validat de triatge estructurat
més emprat a Catalunya. S’executa mitjangant el programa informatic d'ajuda al
triatge (PAT), eina que disminueix variabilitat a I'hora d assignar prioritat. En el nostre
centre el SET-MAT es va instaurar al 2009 i fins ara no s'hi ha estudiat la possible
existéncia de variabilitat interindividual en la seva execucio.

Objectiu

Estudiar si existeix variabilitat interindividual en I'assignacio de nivell triatge (NT) i els
possibles factors associats

Metodologia

Estudi retrosprectiu analitic dels triatges realitzats d abril del 2013 a abril del 2014 en
un hospital de tercer nivell, on I'atencio es fa a diferents circuits assitencials. Valoracio
dels NT assignats pels professionals en funcié dels torns en que treballen (mati, tarda i
nit -TM,TT, TN-), sexe del triador,edat, experiéncia, i nivell a on treballen habitualment.
Resultats

82 professionals (70 dones i 12 homes) realitzaren 80847 triatges: 766 NI (0,9%), 8391
NIl (10,3%), 46072 NIl (57,0%), 20933 NIV (26,0%) i 4685 NV (5,8%). No va haver
diferéncies significatives en I'assignacio del NT pel sexe del triador, edat ni experiéncia
. EI TN va mostrar un major percentatge de triatges NIl (p<0,001)i un menor
percentatge de triatges NIV ( p<0,001). EI TM mostra augment en el percentage de
triatges NV (p<0,05). Objectivarem un augment significatiu de triatges de NIl en
aquells que treballen en aquest nivell (p<0,001). Finalment, I'assignacioé de NIV en el
personal que treballa al NIV fou significativament major al de la resta (p<0,01).
Conclusions

Aquest estudi demostra una I'existéncia de

variabilitat interindividual en quanta l'a

ssignacio del NT en funcié del torn d’infermeria que tria, i de la posicié a on treballen
habitualment els professionals. Aixd suggereix que el PAT podria ser una eina de
valoracio sotmesa a una certa subjectivitat.

triage, emergency, observer variation



