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Junta de Andalucia Emergencias Sanitarias

GUIA CLINICA DE TRIAJE TELEFONICO
Para Demandas Asistenciales

FIEBRE
TD A25

Modificacidn que incluye preguntas con criterios epidemioldgicos (descarte EVE)

Fecha Modificacion: Noviembre 2014
Modificado: Junio 2018

PUERTA DE ENTRADA:

Se accedera a este protocolo ante demandas de pacientes que manifiesten tener fiebre, calentura o aumento
de la temperatura corporal por encima de los limites de la normalidad.

PREGUNTAS:

1. Edad:
a) Lactante <de 3 meses
b) De 3 meses a 14 afios
c) Adulto (de 14 a 70 afos)
d)>70 anos

2. ;Cuanta temperatura tiene?
a) NO le han puesto el termdmetro
b) <40°C
c) >40°C

3. ¢Le nota otra cosa o se queja de algo?
a) No presenta otra cosa ni se queja de nada
b) Alteracion del nivel de consciencia
c) Dificultad respiratoria/ Dolor en el costado
d) Aparicién brusca de manchas en la piel
e) Molestias de garganta, de nariz o de oidos
f) Dolor abdominal
g) Diarrea/ Vomitos
h) Molestias al orinar o alteraciones de la orina
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4. ;Padece alguna enfermedad o toma medicinas para algo? (anotar en medidas)
a) Del corazdn
b) De los bronquios o pulmones
c) Del azicar
d) Del higado
e) Paciente en tto con quimioterapia reciente
f) VIH o enfermedad con déficit de inmunidad
g) No padece de nada
h) Otras

5. ¢Le ha bajado la fiebre con el antitérmico?
a) Si
b) No
¢) No le han dado nada.

Las dos ultimas preguntas que forman parte de esta guia no se utilizaran de forma ordinaria ni apareceran en
el sistema de atencién de llamadas quedando reservada la publicaciéon de las mismas cuando se produzca
por parte de la OMS una declaracién de epidemia de Ebola en algin pais.

6. ;Ha viajado fuera de Espafia en las ultimas 3 semanas?
a) Sl
b) NO (no formular la siguiente pregunta)

7. ¢En qué pais ha estado?
a) Pais declarado por la OMS con epidemia de Ebola (anotar en medidas)
b) Otro pais (anotar en medidas)

*** Si no intervino el médico ni salté una alarma:

Solicite ESCUCHA al Coordinador Sanitario de Enfermeria o, en su defecto, al Coordinador Médico

CONSEJOS:

— Sino lo ha hecho, pdngale el termdémetro

— No abrigarlo

— Airear la habitacién (mantener T? ambiental entre 20 y 22°C)

— Beber abundantes liquidos frescos.

- Sifiebre muy alta: compresas de agua fria o bafios de agua tibia durante 30 minutos

- Nodar friegas con soluciones alcohdlicas.

— Vigile al paciente

— No dar metamizol (Nolotil®), ya que se deja para uso hospitalario.

— Ennifios: evitar la alternancia entre dos farmacos antitérmicos, como el paracetamol e ibuprofeno
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CRITERIOS DE ASIGNACION DE RESPUESTAS:

Estas demandas por defecto parten de una Prioridad 3 y se estableceran reglas que determinen un aumento
de la prioridad con movilizacién de un recurso, que soliciten la participacién del coordinador o bien, que
indiquen consejos o la derivacidn del paciente.

REGLAS:
Reglas | pEsPUESTAS Prio |TIPO TEXTO
FIEBRE
Regla 1 3b Alteracion consciencia 1 R-Recurso | Envie recurso 061/ EM
Regla 2 2c Si, con >40°C M-Mensaje | Solicite ESCUCHA al Coordinador
Regla 3 2b+5b Si, con <40°C M-Mensaje | Solicite ESCUCHA al Coordinador
No baja con (comprobar el tiempo que ha pasado
antitérmicos desde que tomd el antitérmico)
Regla 4 3d Aparicion brusca de 5 R-Recurso | Activacion recurso EM segiin PODUE
manchas en la piel
Regla 5 2a NO le han puesto el M-Mensaje |Indiquele que ponga el TERMOMETRO al
termometro paciente y continte con el protocolo de
preguntas.
Regla 6 la Lactante < de 3 meses M-Mensaje | Indique derivacion a Urgencias de Pediatria
Regla 7 4e Paciente en tto con M-Mensaje |- Indique derivacion a Urgencias Generales
quimioterapia reciente de Hospital.
- En caso de limitacion de la movilidad:
Activar ambulancia RTU para su traslado.
Regla 8 4f VIH o enfermedad con M-Mensaje |- Indique derivacion a Urgencias Generales
déficit de inmunidad de Hospital.
- En caso de limitacion de la movilidad:
Activar ambulancia RTU para su traslado.
Regla 9 2b+3e fiebre <40°C M-Mensaje |- Recomendar antitérmicos habituales solo
Molestias de garganta, si pasa de 38°Cy no padece alergias
de nariz o de oidos - Si no se controla con el antitérmico:
a) Indicar derivacidn a Atencién Primaria o
SUAP, segln horario, por medios propios
b) Si limitacion de movilidad: activar UCE,
APS o0 EM segun Plan Operativo.
- Si cambia su estado, vuelva a llamarnos
Reglal10 |2b+3f fiebre <40°C M-Mensaje | Solicite ESCUCHA al Coordinador
Dolor abdominal
Reglall |2b+3g fiebre <40°C M-Mensaje |- Recomendar antitérmicos habituales solo
Diarrea/ Vomitos si pasa de 38°Cy no padece alergiasy
recomendar beber liquidos
frecuentemente y en pequefia cantidad,
especialmente soluciones preparadas y no
tomar alimentos sélidos.
- Si no se controla con el antitérmico:
a) Indicar derivacidn a Atencién Primaria o
SUAP, segln horario, por medios propios
b) Si limitacién de movilidad: activar UCE,
APS o0 EM segun Plan Operativo.
- Si cambia su estado, vuelva a llamarnos
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Reglal2 |2b+3h fiebre <40°C M-Mensaje |- Derivar a Atencion Primaria o SUAP, segln
Molestias al orinar o horario, por medios propios
alteraciones de la orina - Recomendar antitérmicos habituales solo
si pasa de 38°Cy no padece alergias
- Si no se controla con el antitérmico y
existe limitacion de la movilidad: activar
UCE, APS 0 EM segln Plan Operativo.
- Si cambia su estado, vuelva a llamarnos
Reglal13 |3c Dificultad respiratoria/ R-Recurso | Activacion recurso EM seglin PODUE
Dolor en el costado
Regla14 |2b+3a fiebre <40°C M-Mensaje |- Indicar peticion de cita al médico de
No presenta otra cosa cabecera.
ni se queja de nada - Recomendar antitérmicos habituales solo
si pasa de 38°Cy no padece alergias e
indique vigilancia del paciente.
- Si cambia su estado vuelva a llamarnos.
Reglal5 |7a Pais declarado por la M-Mensaje | Solicite ESCUCHA al Coordinador

OMS con epidemia de
Ebola

En caso de gestion de la demanda por Coordinador Sanitario de Enfermeria, se valoraran

los problemas de colaboracién y posibles diagnésticos de Enfermeria:

00007.- Hipertermia

00028.- Riesgo de déficit de volumen de liquidos

00126.- Conocimientos deficientes

00148.- Temor

00146.- Ansiedad

Identificar de forma inmediata la situacion de fiebre, fiebre moderaday fiebre alta.

Fiebre:

Rectal = 38°C.
Oido =38°C.
Oral=37.5°C.
Axilar =37.5° C.

Fiebre moderada:

<24 meses de edad < 39°C rectal.
> 24 meses de edad <39° C rectal.

Fiebre alta:

<24 meses de edad > 39°C rectal.
> 24 meses de edad > 39.5° C rectal.
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Identificar al Paciente Vulnerable:

Edad del paciente = 3 meses. 0 = 70 afios.

Paciente febril asociado a paciente pluripatolégico.
Escala de YIOS (1a 3 meses) = 7.

Escala de Yale (3 a 36 meses) =10

Por déficit de conocimientos del Paciente y cuidador, en el caso de que exista:

No conocimiento de las medidas generales de disminucion de la fiebre.

No conocimiento del uso de los medicamentos antitérmicos: dosis, determinadas presentaciones
(supositorios).

No seguimiento del paciente por AP (ej: familia inmigrante sin papeles, no seguimiento por su pediatra, en
Paciente mayor, no seguimiento por AP).

Medidas antitérmicas

a Efecto , . 2o Dosis Efectos
Farmaco 2 Via Dosis terapeutica 2 .
terapéutico toxica secundarios
Antitérmico/ 0I5 e
- cada 4-6 horas.
Analgésico. .
Buena absorcion Puede administrarse 150
Paracetamol L) Oral hasta 25-30 mg/kg como Hepatotoxicidad
Alcanzando niveles s mg/kg
e dosis inicial sin
maximos entre
12 horas sobrepasar los
’ 90 mg/kg/dia.
Paracetamol Rectal 15_2.0 me/ke/
dosis.
Antiinflamatorio/ e
Ibuprofeno Antitérmico/ oral  >l0me/ke o digestiva,
analgeésico. Niveles cada 6-8 horas. mg/kg

. nefrotoxicidad.
maximos a las 2 H.
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DESARROLLO:
00007.- HIPERTERMIA.
Manifestado por aumento de la temperatura corporal, piel enrojecida, calor al tacto, aumento de la

frecuencia respiratoria o taquicardia.

NOC (Resultados e indicadores de resultados):

0802- Signos vitales
01. Temperatura corporal.

1608.-Control de sintomas
01. Reconoce el comienzo del sintoma.
03. Reconoce la intensidad del sintoma.
05. Reconoce la variacién del sintoma.
06. Utiliza medidas preventivas.
07. Utiliza medidas de alivio.
08. Utiliza signos de alarma para buscar atencion sanitaria.
11. Refiere control de los sintomas.

NIC (Intervenciones de enfermeria):

3590.- Vigilancia de la piel
- Vigilar el color de la piel y observar si hay erupciones y petequias.
- Instruir a la persona cuidadora acerca la aparicion de petequias o erupciones en la piel.

3740.- Tratamiento de la fiebre
- Vigilar por si hubiera pérdida imperceptible de liquidos.
- Vigilar por si hubiera descenso en los niveles de consciencia.
- Vigilar por si hubiera actividad de ataques.
- Administrar medicacion antipirética, si procede.
- Fomentar el aumento de la toma de liquidos orales, si procede.
- Controlar la temperatura de cerca para evitar hipotermias inducidas por el tratamiento.

5510.- Educacion sanitaria
Informarles de cdmo acceder a los servicios sanitarios.

00028.- RIESGO DE DEFICIT DE VOLUMEN DE LiQUIDOS.

Relacionado con factores que influyen en la necesidad de liquidos (estados hipermetabdlicos), pérdidas
excesivas a través de vias normales, extremos de edad o déficit de conocimientos respecto a la ingesta de
liquidos.

NOC (Resultados e indicadores de resultados):

0602.-Hidratacion
01. Piel tersa.
02. Membranas mucosas himedas.
05. Sed.
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NIC (Intervenciones de enfermeria):

4120.- Manejo de liquidos
- Vigilar el estado de hidratacion
- Controlar la ingesta de alimentos/liquidos diarios.
5240.- Asesoramiento
- Proporcionarles informacion objetiva segliin sea necesario y si procede.
- Pedirles que identifiquen lo que pueden o no hacer sobre lo que le sucede a la nifia o al nifio.
- Informarles de coémo acceder a los servicios sanitarios.

00126.- CONOCIMIENTOS DEFICIENTES.
- Relacionados con mala interpretacion de la informacién, falta de interés en el aprendizaje o poca
familiaridad con los recursos para obtener la informacion.
- Manifestados por verbalizacién, seguimiento inexacto de las instrucciones o comportamiento
inapropiado o exagerado.

NOC (Resultados e indicadores de resultados):

1813.- Conocimiento: régimen terapéutico
05. Descripcion de la dieta prescrita.
06. Descripcion de la medicacion prescrita.
07. Descripcion de la actividad prescrita.

1814.- Conocimiento: procedimientos terapéuticos

01. Descripcion del procedimiento terapéutico.
02. Explicacion del propdsito del procedimiento.

06. Descripcion de restricciones relacionadas con el procedimiento.
10. Descripcion de los posibles efectos indeseables.

NIC (Intervenciones de enfermeria):

5602.- Ensefianza: proceso de enfermedad
- Evaluar su nivel actual de conocimientos (de paciente y familia) relacionado con el proceso de
enfermedad especifico.
- Describir los signos y sintomas comunes de la enfermedad, si procede.
- Proporcionar informacion a la familia acerca de los progresos del/de la paciente.
- Informarles acerca de las actividades apropiadas en funcion del estado fisico.
- Ayudarle a alternar correctamente los periodos de descanso y de actividad.

5614.- Ensefianza: dieta prescrita

- Evaluar su nivel de conocimientos (de paciente y familia) acerca de la dieta prescrita.

- Informarles e instruirles acerca de la administracidén/aplicacién, dosis y duracion de los efectos de
cada medicamento.

- Instruirles sobre los criterios que han de utilizarse al decidir alterar la dosis/horario de la medicacion,
si procede.

- Informarles (a paciente y familia) acerca de los posibles efectos secundarios adversos de cada
medicamento.

Aprobado: Junio 2018 Pagina7de9



A

A25 GCTT Demandas Asistenciales de Fiebre_3

ESCALAS DE OBSERVACION PARA NINOS 3-36 MESES ([YALE OBSERVATION

SCALE)*®

1

iMormal)

3

iAfectacion moderadal

5
(Afectacion severa)

Reaccion al esh-
muly patormno

Miwvel de concien-

Hidratacion

Fuerte, con tono nor-
mal o comtento sin

Si despierto, perma
nece despierto; =i
duarme, se despior-
ta al estimulario

Ro=ada

Pial v ojos normales
¥ mucosas hiimedas

Sonnie o est3 alerta

Llorigueando, sollo-
Zando

Uanto intermitente

Cierra los ojos bre-
vamenta cuando
estd despiorto o
despierta fras una
estmulacion prolon-
gada

Palidez de extremi
dades o acrociano-
sis

Piel ¥ ojos nomales,
y boca discretamen-
te seca

Sorrie brevemente o
esta alerta brewve-
mente

La puntuacidn se obtiens por la suma de los item individwales.
<= 10 = bajo riesgo de infeccion bacteriana grave (IBG).
10-16 = riesgo incrementado de 1BG.
= 16 = alto riesgo de IBG.
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Dvébil o con quepdo o
tono alto

Lianto continueo o
rasponde poco

Tendencia al suehio o
no despierta

Palidez o cianosis, o
moteada o ceniza

Fiel pastosa o con
pliogue v mMuUCosas
=eCas ¥ ojos hun-
didos

Mo sonrisa o facies
ansiosa, inexpresiva
o no aleria
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VARIABLES DE OBSERVACION PARA LACTANTES DE 1-3 MESES?728

item 1 3 5
Estadoasfuarzo Mo afectacidn, vigo- Compromiso leve- Distress respirato-
roso moderade [FR = rofesfuerzo inade-
60/min, retraccic- cuado [(apnea, fallo
nes O quejoso) respiratoriol
Parfusion Rosado, extremida- Moteado, extremida- Palido, shock
des calientes des frias
Afectividad Somrisa y/0 iritable  Imitable consolable  Iritable o consola-
bla
Nivel do actividad Activoigoroso Actividad dismimeda Mo actividad o activo
=hlo con estimulos
Tono Fuarta Dismianuido Dvébil, flojo

Mivel de alarta Complefamente dor- Letdrpico, s& des- Mo s despierta
mido, pero despierta pierta con dificultad,
rapidamente, comple- alerta brevemente
tamente alerta

Patrén alimenticic Succidn vigorosa, Come bDrevemente, Incapaz de comer
ansioso por tomar succidn débil

Las primeras 3 varisbles constituyen la escala de observacidn del lactante peguenio (YIOS)
La purtuzcion se obfiena por la suma de los item de las 3 primeras varasbles. Punfuacidn
minima 3. Maxima 15.

YIS = 7 = bajo riesgo de infecciin bacteriana grawve {(IBGL

YIS = 7 = alto esgo de IBG.
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