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-Unidad de Atención en salud Toribio Maya 
-Unidad de Atención en salud Sur Occidente
(Casa Rosada) 
-Unidad de Atención en salud Sur Oriente
-Unidad de Atención en salud Loma de la
Virgen 
-Unidad de Atención en salud 31 de Marzo 

-Unidad de Atención en salud Caldono

-Unidad de Atención en salud Piamonte
-Unidad de Atención en Salud Miraflor 

-Unidad de Atención en salud Puracé 
-Unidad de Atención en Salud Coconuco
-Unidad de Atención en salud Santa Leticia 

-Unidad de Atención en salud Totoró 
-Unidad de Atención en Salud Paniquita 

1. Saludar al paciente
cuando este ingresa al
servicio de urgencias.
2.Realizar el ingreso del
paciente en el área de
facturación
3.Verificación de la EPS a la
cual pertenece
4.Asignación para
valoración por el médico
de TRIAGE del servicio de
urgencias

Atención a Usuarios

5.     Valoración por medico
de TRIAGE donde este
realiza:

·Recibe y saluda al
paciente y/o familiar o
persona legalmente
responsable.

·Toma de signos vitales

·Realiza el interrogatorio
directo al paciente o
indirecto al familiar o
persona legalmente
responsable y  establece el
motivo de consulta.



6.    El médico de TRIAGE Clasifica
al paciente de acuerdo a la
prioridad con que requiere la
atención médica así:

7.  Consulta con el profesional
médico, en esta el profesional
verificara nuevamente los signos
vitales y dará un diagnostico
presuntivo acorde al motivo de
consulta. Seguidamente
establecerá un plan de manejo
frente a lo evidenciado. 

8. Teniendo en cuenta el
diagnostico y para clínicos que el
médico tratante considere y el
resultado de los mismos,  el
usuario puede permanecer en
observación y/o hospitalización,
donde el tiempo de instancia
dependerá de la impresión
diagnostica.

· ROJO: Eventos que ponen en peligro la vida
o función de un órgano en forma aguda y
debe ser atendido de manera INMEDIATA.
Atención Integral a casos de Violencia Sexual.
Esta atención es INMEDIATA.

· NARANJA: Menor de 30 minutos Paciente
que puede respirar solo, consciente, pero
tiene un problema que amenaza la vida o
pérdida de una extremidad u órgano.
Persona agitada, con dolor severo y
afecciones en las cuales el tiempo en crítico
para iniciar el tratamiento.

· AMARILLO: Paciente estable con condiciones
que pueden progresar hacia una
emergencia. Molestias que interfieren en el
trabajo o actividades cotidianas debe ser
atendido en un tiempo menor de 2 horas.

· VERDE: Paciente estable con condiciones
relacionadas a su edad como angustia,
deterioro potencial o síntomas que
disminuirán con la intervención médica o lo
tranquilizarán dentro de menor de 4 horas.

· AZUL: Condiciones que pueden ser agudas,
pero no comprometen el estado general del
paciente y no representan un riesgo evidente:
También problemas crónicos sin evidencia
de deterioro. Remisión a CONSULTA EXTERNA.

9. Si el usuario requiere algún tipo
de valoración y manejo por
medico especialista u otra
tecnología que no haga parte de
nuestro nivel de atención este será
derivado al nivel complementario,
dependiendo de la red de
contratación y aceptación de la
EPS que tenga el usuario.

10. En caso de que el usuario no
requiera ser remitido el profesional
dará egreso hospitalario.


