
CODI SÈPSIA: ABORDATGE INFERMER DEL MALALT SÈPTIC A
URGÈNCIES

Raúl Martínez Izquierdo, Laura Grimal Abejez, Maria Isabel Serrano Camacho, Julian Arias Grande, Marta Samaranch Gusi,
Neus Robert Boter

Servei Urgències, Hospital Germans Trias i Pujol

INTRODUCCIÓ 
La sèpsia és una patologia temps depenent, prenent especial importància la rapidesa del diagnòstic i de l'inici
del tractament. L'activació del codi sèpsia permet la detecció d'aquests pacients i l'inici precoç del seu
abordatge.  

OBJECTIU 
Descriure les característiques dels pacients codificats com a codi sèpsia, la complexitat i càrrega assistencial de
les cures d'infermeria necessàries durant la seva estada al servei d'urgències  

METODOLOGIA 
Estudi descriptiu retrospectiu observacional de no intervenció dels pacients amb activació de Codi Sèpsia a
Urgències d'abril fins desembre del 2024. 

RESULTAT 
S'han realitzat 210 activacions. S'han exclòs 3 episodis per no ser sèpsia i 7 per correspondre a edats
pediàtriques. La mitjana d'edat ha sigut de 67anys amb una DE ±15,8. El 39% dels casos corresponen a dones.
El 15,5% pacients presentaven alteració del nivell de consciència a l'arribada. 
Respecte les cures d'infermeria es van realitzar hemocultius en el 93,5% dels cassos, canalitzar catèters
venosos perifèrics (CVP) en 199 pacients, el 66,6% van precisar ?2 CVP i el 36% van ser portadors d'un accés
vascular central; el 50%  canalitzats per infermeria. 
Van precisar suport respiratori en forma de Ventilació Mecànica No Invasiva o Cànules Nasals d'Alt Flux el 10%
dels pacients i drogues vasoactives el 23,5%. 
Van ser portadors d'una sonda vesical el 78% dels pacients. El 7% eren portadors a l'arribada i al 93% se'ls va
realitzar el sondatge a urgències.  
Nomes el 47% dels pacients van ser atesos a un box de semicrítics d'urgències. 

CONCLUSIONS 
El malalt sèptic comporta una càrrega assistencial alta i cures d'infermeria complexes, amb necessitat de
realització de múltiples tècniques, administracions i control continu de l'estat del pacient. Destaca que més de la
meitat d'aquests pacients son atesos a boxs convencionals, on la ratio d'infermeria per pacient és més alta (6:1)
que a un box de semicrítics (4:1) 


