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INTRODUCCION:La OMS define como urgencia “la aparicién

fortuita en cualquier sitio de un problema de etiologia diversay
gravedad variable que genera la vivencia de necesidad de atencion PROCESO DE TRIAJE: 1° paso: TEP
por parte del sujeto o su familia. El incremento progresivo del indice
de consulta en los servicios de urgencia pediatricos (SUP) es un
hecho referido a nivel internacional. La clasificacion de los pacientes
al llegar al servicio de urgencias permite la priorizacion de la
actividad asistencial al tiempo que permite detectar el riesgo de los
pacientes a un rapido deterioramiento Triangulo de Evaluacion en
Pediatria (TEP) es una herramienta rapida y tremendamente util para
la valoracién inicial del paciente pediatrico. Es de facil aplicacion. Esta
herramienta trata, en sintesis, de estructurar la valoracion subjetiva
que todo sanitario hace al ver por vez primera a un paciente.

OBJETIVO: Nuestro objetivo es implementar un sistema de
triage especifico para nifios y diferente al de los adultos con
indicadores propios y que sea el mas indicado para niiios y para
nuestro hospital.

TRIANGULO DE EVALUACION PEDIATRICA

METODOLOGIA: Hemos realizado una busqueda bibliografica
enfocada a identificar tanto revisiones sistematicas e informes de
evaluacion como estudios primarios en la base de datos del CRD
(Centre for Reviews and Dissemination), de la biblioteca Cochrane, - -
ECRI, WOS (Web of Science), Lilacs, IMEBiomedicina, Scielo, Cuiden, activo, flacidez
IBECS, MEDES, cuidatge y Cinahl.

Apariencia:

Tono Movimientos espontaneos,

Interaccion con Se mantiene alerta,

RESULTADO: EI TEP es una Herramienta qtil que esta el entorno interacciona con las personas y
empezando a implantarse en los Servicios de Urgencias de nuestro el ambiente (Ej.: busca

pais. Permite unificar la primera impresion que da un paciente y uguetes)

mejora la atencion inicial ya que, desde la entrada del nifio en el

Servicio de Urgencias, aporta informacion esencial acerca del estado Consolabilidad Deja de llorar cuando lo carga

funcional del nifio y establece prioridades. Su realizacion es rapida y
permite un mayor grado de objetividad. Lo importante, como idea
final, recordar que el TEP nos indica qué necesita un paciente segun ) .. . . .
su situacién fisiolégica, independientemente de cual sea el Mirada Fija la mirada o mirada perdida
diagnostico. La actuacion de manera estructurada y reproducible
minimiza errores y mejora la comunicacion entre Profesionales. Es
importante sefalar la falta de estudios que comparasen el triaje con Llanto/Lenquaje | Tiene un llanto fuerte, se
el no triaje en urgencias. Ningin estudio aporta datos de las variables comunica apropiadamente
en condiciones de no triaje; es decir no aportaban datos de la tasa de .

<y Ty - segun su edad.
hospitalizacion, o del consumo de recursos o del tiempo de espera de

Trabajo Respiratorio:

Su madre.

los pacientes que llegaban a urgencias antes de la aplicacion del
programa de triaje o en situacion de no triaje; esta falta de
comparacion no permite valorar de manera fiable y objetiva el

beneficio real de los sistemas de triaje pediatrico en urgencias. Son_:dos , Ronqwdo, estridor, grufiidos,
respiratorios jadeo.
anormales
CMONCLUSION’:L? valoracié’n_ inicial es Gnica debido a que el Posiciones Posicion de olfateo, tripode,
nino posee caracteristicas esp,ecmcas_de acut_ar,dp con el grupo de anormales intolerancia al dectibito
edad, lo que puede hacerla mas laboriosa y dificil de interpretar. —
Todos los profesionales de la salud dedicados a la atencion de nifios
estan obligados a saber como abordar un problema en forma Ret , S lavicul - tal
sistematica para valorar la situacién en que se encuentran. etracciones upraclaviculares, Intercostales
La valoraciéon pediatrica es una herramienta mas, de todas de las 0 sub-esternales.
que disponen los pediatras, para proveer una atencion integral y de —
calidad a nuestros pacientes, que debe ser el objetivo primordial de Aleteo nasal Aleteo nasal con la inspiracion

nuestra practica médica. . » .
Circulacion de la piel:
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