
ALLEGATO 1 - Dolore Toracico non traumatico
Protocollo di Triage – P.S. O.S.A.

Alterazione dei sensorio

Triage di I livello

Codice 
Rosso

• Alterazione dei sensorio

• Sudorazione profusa e/o pallore

• Cianosi marcata

• Severa compromissione respiratoria

Accesso 
diretto

Allertare Sale • Severa compromissione respiratoria Allertare Sale 
‘Emergenze”

Codice 

• Dolore tipico in atto (PQRST positivo)

• Dolore tipico anche pregresso (e non in atto) se
insorto entro le 12 ore precedenti

• Angoscia ed agitazione insolita per quel paziente

Triage II/

Accesso
Giallo

g g p q p

• Assunzione di cocaina associata a dolore toracico

• TVP in atto associata a dolore toracico

• Recente Sincope associata a dolore toracico

Allertare Triage II 
o

Introduci in sala se 
subito disponibile

Triage II
Codice 
Verde

Non rientra nelle classificazioni precedenti
Triage II

Allertare sempre 
Triage II
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• Alterazione del sensorio (GCS < 
13)

• Sudorazione profusa e/o pallore

• Cianosi marcata
Allertare Sale 

Triage di II livello

• Severa compromissione 
respiratoria

(F.R. < 10 o > 34)

• F.C. <  40 o > 150

Accesso 
diretto

Allertare Sale 
‘Emergenze’ 

Ingresso Immediato

SI

• SpO2 < 90%

• Tratto ST ↑all’E.C.G.

Modifica o A V
NO

Modifica o 
conferma in codice 

GialloSI

Ingresso in sala entro 20’ – Attesa del paziente in 

• Accesso Venoso

• Prelievi +SCA

• F.C. < 50 o > 120 o
aritmia totale non nota

• P.A.S. < 90 mmHg

• P.A.D. > 120 mmHg

Alterazioni, 
anche di 1 
solo punto

Ingresso in sala entro 20  – Attesa del paziente in 
sala Triage II

Rivaluta ogni 10’

P.A.D. 120 mmHg

• Alterazioni E.C.G. non ST ↑
Conferma il codice 

Verde
NO

Nessuna alterazione E.C.G.
né nei punti precedenti Se deambulante attende in sala d’attesa. 

Rivaluta ogni 30’.

Se barellato attende in sala Triage II
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Sistema PQRST

• Posizione (retrosternale, interscapolare, addominale sovraombelicale)

• Qualità (oppressivo e non modificato dalla digitopressione, dal respiro e dal movimento)

• Irradiazione (arto sin., spalla ds., entrambe le braccia, giugulo, mandibola)

• Sintomi Associati (diaforesi, dispnea, astenia, stordimento, sincope)

• Tempo (>20 minuti, o ingravescente nelle ultime 48 ore)

Il dolore viene considerato TIPICO per SCA se sono presenti almeno due dei fattori
elencati

Criteri di inclusione nel presente protocollo

• Tutti i dolori toracici sovraombelicali non traumatici

Criteri di esclusione dal presente protocollo

• Toracoalgia traumatica

L’infermiere del TRIAGE II, valutato il paziente, appone anche egli il proprio numero di matricola,
validando la conferma o modificazione del codice nella pagina di ‘Priamo’ al di sotto
dell’assegnazione effettuata dall’infermiere del TRIAGE I.


