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Introduccio:
El triatge avancat (TA) permet a la infermeria aplicar protocols d'actuacié i resoldre el procés assistencial de
manera autdonoma. Busca optimitzar fluxos, reduir temps d'espera i millorar I'eficiencia del sistema.

Objectiu:

Analitzar la capacitat de resolucié de la infermeria de TA mitjangant I'avaluacié del motiu inicial del triatge, nivell
de prioritzacio, percentatge d'altes i derivacions a metge segons motiu de triatge, la proporcio de plans de cures
assignats segons els protocols establerts i el nombre de pacients altats o derivats segons el nivell de triatge.

Metodologia:

Estudi descriptiu, retrospectiu i transversal dels pacients atesos pel triatge avancat des de marg fins al
desembre de 2025. S'han analitzat les variables motiu inicial de triatge, nivell de prioritat, tipus de resolucié i
segons nivell de triatge i els protocols especifics aplicats en cada cas.

Resultats:

Les dades mostren que els motius de triatge més prevalents son l'assisténcia per a canvi o retirada d'aposit de
ferida no quirdrgica (11%), la retencié urinaria (9%) i la lumbalgia (6%). Un 13% dels pacients que derivem
acudeixen per una retencié urinaria, mentre que el 7% els alta la infermera. Pel que fa al motiu més visitat,
infermeria n'ha altat el 13% i n'ha derivat el 5%. El pla de cures assignat més utilitzat ha estat el de retencio
aguda d'orina (12%), seguit del de contusid amb un 11% i ferida traumatica amb un 9%. El percentatge de
pacients altats (poc més del 70%) i derivats (menys del 30%) segons nivell de triatge és semblant tant en
prioritat IV com V.

Conclusions:

El TA d'infermeria pot ser una eina eficag per a la gestioé de la demanda urgent. Especialment és efectiva en la
gestid de cures i processos técnics. Cal analitzar els protocols actuals relacionats amb els motius de triatge més
prevalents, i incloure'n d'altres.



