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Introduccio:

El triatge avangat (TA) permet a la infermeria donar resposta a situacions de salut. Els pacients que pot atendre
son els que estan classificats com a Nivell 4 o 5 de triatge d'acord als protocols multidisciplinaris consensuats.
Un cop valorat el pacient, la infermera decidira si pot resoldre el cas indicant el tractament contemplat en el
protocol corresponent o si el deriva al metge. Tanmateix, la realitat assistencial mostra que certs motius de
consulta de nivell 3 podrien ser resolts amb aquesta metodologia.

Objectiu:
Avaluar I'efectivitat i la capacitat de resolucié de la consulta de TA d'infermeria i analitzar la idoneitat d'incloure
determinats motius de consulta de nivell 3 en els protocols d'actuacié autobnoma.

Metodologia:

Estudi descriptiu, retrospectiu i transversal dels pacients atesos a la consulta de TA entre marg i desembre de
2025. S'han analitzat les variables: nivell de triatge, resolucié (alta directa per infermeria o derivacié medica),
volum de pacients i pla de cures utilitzat.

Resultats:

Es van atendre 612 pacients. Del total, infermeria va resoldre 442 casos (72,2%), i en va derivar el 27,8%. Tot i
que el TA esta dissenyat per a nivells 4 i 5, es van visitar 102 pacients de nivell 3 (16,67%). D'aquests, el 66%
els va resoldre infermeria. Al 18,6% d'aquests pacients se'ls va assignar el protocol Retencié aguda d'orina, al
7,8% el de contusio i després les molésties urinaries en les dones, al 6,9% dels pacients.

Conclusions:

El TA presenta un alt index de resolucio, especialment en motius de consulta que requereixen técniques o
algoritmes molt definits. L'alta taxa dels nivells 3 resolts, especialment en protocols de retencid urinaria i
contusions, suggereix la necessitat de revisar i ampliar els protocols que poden ser gestionats amb seguretat i
eficiencia pel personal d'infermeria, optimitzant aixi el flux de pacients a I'area d'urgéncies.



