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Código sepsis 
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MORBI-MORTALIDAD SEPSIS
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REGISTRO

Detección

Trata-
miento

Monito-
rización
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ACTIVACIÓN

Triaje

Hospital: 
Urgencias/planta

Primaria 

CONFIRMACIÓN 
SEPSIS

SOFA ≥ 2

TRATAMIENTO

Reanimación

Antibioterapia

Control del foco
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Tras la publicación de Sepsis-3 numerosos estudios han intentado
estudiar la utilidad de qSOFA

Se ha demostrado que qSOFA es altamente específico para predecir
muerte o ingreso en UCI, pero poco sensible lo que cuestiona su
utilidad como método de screening
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TOMAR
CONSTANTES
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TRIAJE

SOSPECHA 
INFECCIÒN

qSOFA≥2
NARANJA / 

ROJO

CÓDIGO 
SEPSIS

SI

SI SI

NO

TOMAR CONSTANTES:
• F. cardíaca
• Tensión aterial
• Si TAS < 100→ F. resp
• Sat O2
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SOSPECHA
DE

INFECCIÓN

CÓDIGO 
SEPSIS

SEPSIS

• Reanimacón
• Antibioterapia
• Control del foco

1. Valorar la posibilidad de sepsis en todo paciente con sospecha de infección
2. Activar código sepsis ante la presencia de criterios de alerta
3. Confirmar la presencia de SEPSIS → SOFA ≥ 2
4. Iniciar el tratamiento de manera inmediata si se confirma sepsis

• Neumonía
• Pielonefritis.
• Peritonitis
• Meningitis
• Infección profunda piel 

y partes blandas
• Infección relacionada 

con catéter

• Analítica perfil SEPSIS
• Calcular SOFA

Criterios de 
activación SOFA ≥ 2
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EXPLORACIONES COMPLEMENTARIAS 
PERFIL SEPSIS

• Gasometría arterial/venosa con LACTATO.

• Analítica: hemograma, glucemia, función renal, iones, bilirrubina.

• Procalcitonina.

• Estudio de orina. Sedimento, cultivo según sospecha clínica.

• Radiología: Según foco de sospecha.
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30 ml/kg en 
< 3 horas

VIGILAR

¿SOBRECARGA?
• ↑ F. resp
• ↓ Sat O2

TA 65-70 mmHg
Lactato < 2

Diuresis > 0,5 
ml/kg/h

500 ml en 30´
Máx 2-3 l

MONITORIZAR

SÍ

NO

NOSÍ

• Hipotensión
• Hiperlactacidemia
• Oliguria
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-Inestabilidad hemodinámica: TAS <90 mmHg, TAM <65 mmHg tras la
reanimación inicial

-Lactáto sérico > 4 mmol/l tras la reanimación inicial

-Aclaramiento del Lactato < 20% tras la reanimación

-Insuficiencia respiratoria con relación pO2/FiO2 < 300 (<200 en caso de
neumonía)

-Alteración del nivel de conciencia: Glasgow <13 o descenso de 2 puntos respecto
a previo

-Disfunción renal con diuresis <0,5 ml/kg/h durante 2 h tras la reanimación inicial

-En caso de disfunción orgánica aislada (renal, hematológica, hepática,…) realizar
valoración individualizada en función de los factores de riesgo del paciente.

-Empeoramiento de SOFA en las primeras 24 horas

CRITERIOS DE VALORACIÓN POR UCI
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INFECCIÓN

• Constantes 
según criterio 
médico

• Calcular qSOFA 
con cada toma 
de constantes

• Analíticas según 
criterio médico

• Calcular SOFA 
con cada 
analítica

SEPSIS

• Constantes cada 
3 h al menos 9 h

• Gasometría con 
constantes

• qSOFA

• Analítica / 6 h al 
menos 12 h

• SOFA

• Aumento de 
SOFA reevaluar 
antibiótico y 
reanimación

SHOCK

• Constantes cada 
15´

• Constantes cada 
1 hora tras 
reanimación

• Espaciar tras 2 
tomas normales

• Resto como 
sepsis
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FEEDBACK

REGISTRO / INDICADORES



• Charlas formativas
• Material de divulgación
• Formación continuada
• Online
• Acreditada
• Programa formación MIR

PROGRAMA EDUCACIONAL

CÓDIGO SEPSIS




