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. INTRODUCCION

La administracion de medicamentos es una de las intervenciones de enfermeria
mas frecuentes en nuestro CESFAM Dr. Miguel Angel Solar, por dicho motivo es
fundamental la protocolizacion de este procedimiento.

De esta manera aseguraremos la calidad de los cuidados de enfermeria y
disminuir el riesgo potencial de los eventos adversos asociados a la administracion
de medicamentos, en especial la administracion endovenosa de farmacos, ya que
el farmaco llega directamente al torrente sanguineo, teniendo un inicio de accion
mas rapido que las otras vias de administracion.

Iv. OBJETIVO GENERAL

Estandarizar la administracion de medicamentos endovenosos con fines
terapeuticos para que sea una prestacion segura para los usuarios del CESFAM Dr
Miguel Angel Solar y SAPU.

V. OBJETIVOS ESPECIFICOS

1.  Proporcionar al paciente una administracion de medicamentos en forma
oportuna, segura e informada.

2. Prevenir eventos adversos en los usuarios que reciben farmacos
endovenosos.

3. Entregar una herramienta para la prevenciéon de IAAS asociados a la
administracion de farmacos endovenosos.

VL. ALCANCE

Ambito de aplicacién: todos los médicos, enfermeras y TENS que realizan
administracion endovenosa de farmacos.

Poblacién de aplicacion: todo usuario que recibe la administracion de farmaco via
endovenosa.
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RESPONSABLES

Médicos y/o Cirujanos dentistas: Prescribir farmaco, dejando registro en la ficha
clinica o DAU de la indicacion del medicamento con la dosis, via de
administracion, y dilucién, intervalos de administracion si corresponde y duracién
del tratamiento.

Enfermeras/os: preparar y administrar farmacos seguin procedimiento en
pacientes pediatricos y/o adultos de dificil acceso venoso, vigilar reacciones
adversas inmediatas que pudiesen aparecer, dejar registro del procedimiento en
ficha clinica o DAU. Vigilar que TENS a cargo realicen procedimiento segun lo
descrito en este documento. Capacitar a TENS en administracién de farmacos
endovenosos.

TENS: preparar u administrar farmacos en pacientes adultos segun procedimiento,
vigilar reacciones adversas inmediatos que pudiesen aparecer, dejar registro del
procedimiento en ficha clinica o DAU. Excepcionalmente podran realizar el
procedimiento en pacientes pediatricos bajo la supervision de Enfermera.

Enfermera/o Jefe SAPU Enfermero/a Transversal: difundir el procedimiento
normado entre sus colaboradores, velar por el cumplimiento del procedimiento.

Unidad de calidad y seguridad del paciente: evaluar cumplimiento de protocolo,
control de gestion documental.

Direccion CESFAM: aprobar el documento para su difusion.

DEFINICIONES

Precauciones Estandar: Conjunto de medidas que tienen como objetivo
interrumpir la cadena de transmision de microorganismos que pueden estar
presentes en los usuarios, personal de salud y/o superficies.

VVP: Via venosa periférica.

Administracion de medicamentos: Es el procedimiento mediante el cual un
farmaco es proporcionado por el personal de salud calificado al paciente por
distintas vias de administracion, segun indicacion médica escrita y que debe ser
debidamente informado y registrado.
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Vias de administracién: Medios o vias por las cuales los farmacos son introducidos
al organismo para producir sus efectos, las cuales son: via oral, tdpica, dtica,
parenteral, enteral, epidural, intratecal, oftalmica, intradérmica, subcutanea etc.

Via de administracion endovenosa: Es la introduccién de una solucion, farmacos,
hemoderivados directamente al torrente sanguineo a través de una canula o catéter
intravenoso que puede ser administrado de la siguiente manera:

Infusion intravenosa diluida: Administracion de medicamentos diluidos con
una pequena cantidad de solucién intravenosa y durante un periodo de
tiempo limitado. Se administra generalmente en 30 a 60 minutos.

Infusion intermitente: Se ha considerado cuando el medicamento se diluye
en un volumen (en general 50-100ml de S.F 0.9% o0 S.G 5%) y se administra
en un periodo de tiempo sobre 15 minutos.

Inyeccion intravenosa directa o en bolo: Es la administracion del
medicamento tal y como viene presentado, pudiéndose inyectar el contenido
de la ampolla o el vial reconstituido directamente en la vena, o bien en el
punto de inyeccién que disponen los equipos de administracion. Sin
embargo, en la mayor parte de los casos, es recomendable diluir el
medicamento en la jeringa con una cantidad adicional de solucién salina o
agua para inyectables antes de su administracion. Como norma general la
velocidad de administracion debe ser lenta, como minimo en 1-2 minutos en
algunos casos y 3-5 en ofros.

Infusion intravenosa continua: El medicamento se diluye en soluciones
intravenosas de gran volumen (500-1000 ml) y se administra de forma
continuada por un periodo mayor a 4 horas. También puede realizarse con
pequefos volimenes de solucién intravenosa mediante bombas infusion.

Reaccion Adversa a Medicamentos (RAM):es una respuesta a un medicamento
que es nociva y no intencionada, y que se produce con las dosis usadas
normalmente en los humanos

IX. MATERIAL Y EQUIPOS

- Farmaco indicado.

- Jeringas estériles de tamafio adecuado a volumen a administrar o preparar.
- Agua bidestilada o suero fisioldgico para diluir farmaco liofilizado.

- Agujas estériles de recambio
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- Suero fisiolégico o glucosado al 5% para preparacién de farmacos si se
requiere administracion via infusién intravenosa diluida o intermitente, segtn
indicacion médica.

- Etiqueta adhesiva para registrar nombre de farmaco a infundir y dosis.

- Alcohol 70°.

- Catéter a eleccion.

- Torulas de algodén.

- Ligadura.

- Guantes de procedimientos.

- Rifién o bandeja estéril o limpia exclusiva para farmacos.

- Tela adhesiva.

- Computador con conexién a internet para revision de la indicacion médica y
registro de la administracion una vez realizada.

DESARROLLO
Generalidades:

Lo primero que se debe verificar es que el paciente cuente con prescripcion de
médico, odontélogo o matrona, Unicos prescriptores por codigo sanitario.

La indicacién debe estar registrada en la ficha clinica por el prescriptor, ya que es
el respaldo legal del profesional o TENS, en caso que usuario presente reaccidn
adversa al medicamento.

En el caso de que paciente tenga indicacion de medicamento por médico externo a
la red comunal, esta debe ser autorizada por médico del establecimiento, dejando
registro de la indicacién en ficha clinica y el medicamento, siempre y cuando este
se encuentre en el arsenal farmacologico. Esto ultimo, por la trazabilidad del
farmaco respecto de su almacenamiento de acuerdo a normativas ministeriales.
Cuando un establecimiento de la red necesite que el medicamento endovenoso se
administre en nuestra atencion primaria, este debe ser canalizado a través de
Hospitalizacion Domiciliaria, en donde habra una coordinacion entre farmacias para
el despacho del medicamento y se mantenga la trazabilidad del farmaco, por lo que
no esta permitido administrar farmacos de los que se desconocen datos de su
trazabilidad.

La administracion de farmacos endovenosos debe realizarse respetando los 10
correctos y los 4 yo, ambos se detallan a continuacion:

10 correctos:
- Paciente correcto.
- Medicamento correcto.
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- Dosis correcta.

- Horario de administracion correcto.

- Via de administracién correcta.

- Reconstitucion y dilucién correcta.

- Indicacién y dosis correcta.

- Seguimiento de la respuesta.

- Velocidad de administracion correcta.
- Registro correcto.

- Informar al paciente.

Los 4 yo:

- Yo preparo
- Yo administro
- Yo registro
- Yo respondo.

Todo medicamento para uso intravenoso debe preparase con técnica aséptica,
se debe realizar en area limpia y transportarse a la unidad de paciente en rifién
estéril o limpio.

La administracion de medicamentos del paciente pediatrico es realizada
exclusivamente por el profesional de enfermeria, excepcionalmente podra ser
realizada por TENS bajo supervision de Enfermera/o.

La administracién de drogas vasoactivas y su calculo debe ser realizada
exclusivamente por enfermera/o, segun indicacién médica.

La presentacién de los medicamentos puede ser liofilizados o liquidos.

La administracion endovenosa puede ser administrada por bolo o en infusion.

Preparacion de farmaco liquido:

Preparar torula de algodén humedecida para limpieza de ampolla, golpear
contenido para transportar el liquido a la zona a aspirar. Envolver el gollete
para proteger dedos del operador y efectuar movimiento de palanca en zona
identificada con punto donde se presiona con dedo pulgar.

Tomando la ampolla en la mano no dominante, aspire con jeringa en la mano
dominante hasta obtener la cantidad de medicamento indicada.

Preparacion farmaco liofilizado:

Aspirar con jeringa solucion diluyente o Suero fisioldgico o Agua destilada
segun indicaciones del farmaco.

Desinfectar la tapa de goma del frasco ampolla utilizando torula humedecida
en alcohol al 70 %.
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- Introducir la solucién puncionando el tapon de goma con presion suave.

- Mover suavemente para mezclar el polvo liofilizado con el diluyente
introducido.

- Aspirar la dosis a administrar al paciente.

Administracion Directa o en bolo:

- Explicar procedimiento a usuario y/o acompaiante.

- Comprobar indicacion médica y paciente correcto.

- Compruebe alergias del paciente.

- Lavado clinico de manos segun protocolo.

- Reunir el material necesario.

- Respetar los 10 correctos y los 4 YO

- Revisar fecha de caducidad del medicamento.

- Preparé medicamento segln sea presentacion liquida o liofilizado.

- Cargar jeringa con dosis indicada.

- Realizar cambio de aguja de preparacién por aguja 21 o inferior estéril.

- Conservar asepsia de zonas estériles.

- La infusién en bolo es la administracion de medicamentos directamente en el
acceso venoso, mediante una jeringa.

- La administracion endovenosa directa de medicamentos se puede realizar
directamente a la vena o a treves del punto de inyeccion de perfusiéon por un
catéter.

- Si la puncién sera directa en vena, use guantes de procedimientos.

- Si la administracion se realizara por puncion directa de vena, se debe ligar al
menos a 4 cm del sitio a puncionar, realizar asepsia de la piel con alcohol
70°, puncionar con bisel hacia arriba, en angulo de 45° de preferencia en
venas de grueso calibre como fosa ante cubital.

- Una vez comprobado que esta en vena (retrayendo embolo y viendo refluir
sangre), se sebe desligar, y aspirar a tiempos regulares para comprobar que
se mantiene en vena. Y administre a una velocidad de 3 a 5 minutos, o
segun lo indicado por fabricante.

- Observe aparicion de reacciones adversas inmediatas de farmaco
administrado.

- En caso de estar con via venosa periférica, debe aseptizar puerto a utilizar
para la administracién del farmaco (tapén amarillo, conexién en Y del equipo
de fleboclisis, llave de 3 pasos)

- Se debe asegurar el correcto lavado del sistema (VVP), después de cada
dosis, para asegurar la administracion completa de farmaco.

- Elimine desechos segun normativa REAS.

- Retirese los guantes de procedimiento y realice lavado clinico de manos.

- Registre el procedimiento realizado.
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- Si paciente presenta reaccion adversa a medicamento, notifique segun
protocolo GCL 2.2.

Administracion endovenosa por infusion:

- Explicar procedimiento a usuario y/o acompariante.

- Comprobar indicacion médica y paciente correcto.

- Compruebe alergias del paciente.

- Lavado clinico de manos segun protocolo.

- Reunir el material necesario.

- Respetar los 10 correctos y los 4 YO

- Revisar fecha de caducidad del medicamento.

- Preparé medicamento segun sea presentacion liquida o liofilizado.

- Cargar jeringa con dosis indicada.

- Aseptizar puerto del suero si corresponde para que adicione el farmaco.

- Rotular el matraz del suero con el nombre medicamento, dosis a administrar,
hora de preparacion y con nombre del paciente

- Cebar bajada de suero.

- Higienice sus manos.

- Coloquese guantes de procedimientos.

- Conectar bajada de suero a la via venosa, aseptizando el puerto de union
con alcohol 70°

- Calcular gotas por minuto segun siguiente formula:

Gotas/min = (Gotas/ml que entrega el flebo) x volumen total a infundir (mil)

Numero de horas en que debe pasar la infusién x 60

En este caso seria:
Gotas / ml que entrega el Equipo de Fleboclisis = 20 gotas / ml
Volumen a Infundir (en ml) = 1000 mi
Numero de Horas a infundir la Solucion = 8 horas
Numero de minutos en una Hora (factor para convertir horas en minutos) = 60
Al sustituir los nimeros en la formula seria:
20 x 1000 = 41.67 =42 gotas/min
8 x 60
- Una vez calculadas las gotas por minutos, se deben regular las gotas con

llave del cuentagotas.
- Observe aparicién de reaccion adversa a medicamento.
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XI.

Elimine desechos segiin REAS.
Realice lavado de manos clinicos.
Registre la administracion realizada.

Si paciente presenta reaccion adversa a medicamento, notifique segun

protocolo GCL 2.2.

DISTRIBUCION

Director/a CESFAM.

Referente de Calidad del CESFAM.
Enfermero/a Jefe/a SAPU
Enfermero/a Transversal

TENS

11



XIl.

CODIGO: GCL1.3.3

Vigencia: 5 anos

Wlmamd 1)

i 3 CESFAN

O

Procedimiento de administracion de
farmacos endovenosos CESFAM Dr.

Fecha de Emisién: Septiembre
-2023

Fecha De
Septiembre-2028

Revision:
Miguel Angel Solar

WJM‘ DR MIGUEL SOLAR

Version: 2

12 de 16 Unidad de Seguridad y

Calidad del Paciente

EVALUACION

NOMBRE DEL INDICADOR

Proporcién de Administracion de Medicamentos Endovenosos
realizados segun procedimiento

TIPO DE INDICADOR

De proceso

FORMULA DE CALCULO

N° de administraciones de farmacos endovenosos supervisadas
realizadas seqgtin procedimiento en el periodo X 100/ N° total de
administraciones de medicamentos endovenosos supervisadas en
el mismo periodo

UMBRAL DE CUMPLIMIENTO 80%
PERIDIOCIDAD DE LA Trimestral
EVALUACION
RESPONSABLE DE LA Encargado Calidad CESFAM Dr. Miguel Angel Solar o quien lo
MEDICION subrogue
Primaria: Ficha Clinica Usuario, pauta de supervisién GCL 1.3.3
FUENTE PRIMARIA K .
Secundaria: Informe Trimestral GCL 1.3.3
Se aplicara por oportunidad y disponibilidad de tiempo del
encargado pauta de cotejo de supervision directa.
Los criterios de cumplimiento a evaluar:
- ¢ El profesional realiza lavado de manos clinico
previo?
- ¢El profesional mantiene técnica aséptica
durante todo el procedimiento?
METODOLOGIA

- ¢ Respeta los 4 Yo de la administracién de
medicamentos?

- ¢ Respeta los 10 corrector?
- ¢Registra el procedimiento?( farmaco, dosis,
fecha y hora administracion?
Se considerara que se cumple con el procedimiento si cumple
todos los criterios.

12
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ANEXOS
1. Pauta supervision: GCL 1.3.3" pauta de supervisién administracién de
farmacos endovenosos"”
PAUTASUPERVISIGN: GCL1.3.3" PAUTA DE SUPERVISIGN ADMINISTRACIGN DE FARMACOS ENDOVENOSOS™
A~
METODOLOGIA A azar s apicaé pauta de supenvision del procedimiento de administacion de fimacos endovenasos en s unidades de Vaicpuddde c ES F AM
Procedimientos de Enfermeriay SAPU.Se considerard que cumple, i s respuestas a s preguntas son Sa todas elas, PAINE
e
s | DR MIGUEL SOLAR
Sy
UNIDAD | PROCEDIHENTOS O
ENFERMERIA
OTRA
= CRITERIOS DE CUMPLIMIENTO
RESPONSABLE DE LA SUPERVISION Y FIRMA:
-¢El profesional
R e sl O PR 5. dhegisael
. mantiene técnica .. .. | &&Respetalos10 b
realizalavadode | . defa administracion procdeimiento?(
o ., | aséptica durante todo 2 comector? : j
manos clinico previo? " demedicamentos? fémaco, dosis fecha
el procedimiento?
yhora
03 administracion? Cumple
NOMBRE PROFESIONAL ESTAMENTO | FECHASUPERVISIGN [RUT DEPACIENTE ASOCLADO)
N PAUTA SUPERVISADO Sl NO Sl NO Sl NO Sl NO S| NO Kl NO
1
)
3
4
5
]
l
8
9
1)
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3. Arsenal Farmacolégico de administracion endovenosa

. FARHACO

Lidozaina clorhidrato

Zol.inyectakle

M :MA FARHACER]

PRESEHTACIOIE

examp.2mL, 5mlL ol
ml

OBESERTACION

CF:5ampollar 4o 5 ml

Atropinarulfato Saol. Inyectable Imgiml CP:5ampollar
. CP:5 ampallar de 2 mL,roloen
Dia Zol.l kabl 10 maqdz mL -
lazopam ol. Inyectable mqfe m i
Midazolam Zaol. Inyectable Smafml CF:5ampollar.
= enninls S Folvopararolucidn 100 m q#5 mL CPiGampallar

invectable

Ketoprofeno

Zol.Inyectable EY

100 mafZz mL amp. 2 ml

Metamizolrédico

Zol. Inyectable

1qf2 ml

Maorfina

Sol. Inyectabls

Clarfenamina

10 mafmL

Sol. Inyectable

Epinefrina zlarhidrato

Zol. Inyoctable

f0mgfml amp. ImlL

imafml amp. ImlL

CF:5 ampaollar

Hidrocortironaruzcinato

Folvo pararolucidn
Inyectakle

Atropinarulfato

Frarco ampaolla 100 mg
Slmg

Aquella comuna que decidiera
incorporar en el Carro de Paro

Zol. Inyectable

1mafmlL

Benzilpenicilinarddica(penicilina

rédical

Folvopararolucidn
inyectabls

1000000 Ul g 2,000,000

evidensiay proreripeion,re
dofine con deziridinlocal de

Gentamicinarulfato

Sol. Inyectabls

20mqf2ml, amp2mlL

Amiodarona

Sol.Inyectable

150 mad¥ mlL

CF:3-5 ampaollar

Lanatérido C Sol.Inyectabls 0 dmaf2 ml CF:2 -5 ampallar
Adenorinarulfato ZolInyectakle &mafZmL CP:5 ampollar
Yerapamilo Sol. Inyectable SmalZml CF:5ampallar
Furaremida Sol. Inyectable 20mafmL amp. 1mL CF:3 ampaollar
Ranitidina Saol. Inyectable S0mqiZml Opuinnalssmrpranal inyraluble
A . Sale del arrenal

Mesaclnpramida siahidedta ZolInyectakle 10 mafZ ml Metozlopramida clorhidrato
Atropinarulfato Zol. Inyectakle imafml amp. imL

Enarrenal SAFU puede haber
Fargeusrina Saol. Inyectable SmgimL D Farasusrina
Farqeuvsring + metamizal Sol. Inyectable SmqimL +2 gfdmL metamizal
Botamotarona Zol. Inyeztakble dmafml amp. ImL CP:5ampaollar

Irrulina Crirtaling

Zol.Inyeztable

100 UidmL, Frarzo 10 mL

CF:2 ampaollar

ausers Salsluyectatle W50 mi CP:3 matracor 5:2 do 500 mL
Glucorahipertéinica Zol. Inyectable 302 Z0mlL CF:3 ampallar

Suero qluzaraling Sal.Inyectable I": DisEcs i mie

Zodin<lorura Zol.Inyectable 0,94 F 20 mL CF: 10 ampollar

Zodio clorura

Matraz

0,9 250 mL & 500 mL

Ringer laztatn

Matraz

CF:5matracer

l,.u»-qﬁn Farmula] 200 mL

Bl ol

Fitomenadiona [Yit. K]

Sob inyectable

Imgiml o il malml

Tiamina <lorhidrato (Vit. E11 Sal, inyectable F0mafml

Aqua bidertilada (parainyectabler] | SolInyectakble SmlL CP:2 ampallar
Propranolol clorhidrato Zal. Inyectable 1mqfmlL CP: 2 ampaollar
Halopeoridal Zaol. Inyectakle SmafmL

Clarpramazina clorhidrato Zol.Inyectable 25 mafzmL
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