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RESUMEN EJECUTIVO
Este trabajo tiene como tema “Competencias del personal de enfermeria en la practica segura:
administracion correcta de medicamentos en el servicio de gineco — obstetricia del hospital
Alfredo Noboa Montenegro. Junio — agosto 20217, tiene como objetivo Determinar las
competencias que posee el personal de enfermeria en la préactica segura “administracion
correcta de medicamentos”, el tipo de investigacion es descriptivo y observacional, su disefio
es de tipo cuali-cuantitativa, no experimental de cohorte transversal. Su instrumento de
investigacion es un cuestionario y una guia de observacion, la poblacion de estudio son 15
profesionales de enfermeria del servicio de gineco-obstetricia. Los resultados de la
investigacion en relacion a las competencias psicomotora (saber -hacer) y actitudinales (saber-
ser) de la administracion de medicamentos, encontramos que el 7% tiene un nivel de
cumplimiento significativo durante la noche, el 13 % tiene un nivel de cumplimiento excelente
tanto en el dia como en la noche, un cumplimiento minimo del 27% en el dia y el 20% en la
noche; y el 60% de cumplimiento parcial, en consecuencia a esto las enfermeras no desarrollan
estas competencias en un 100%. En la competencia cognitiva mostro que el 47 % de las
enfermeras tiene un conocimiento regular de lo cuidados de enfermeria en la administracion de
medicamentos de uso frecuente en el servicio de gineco-obstetrcia, el 33 % buenos, el 13 %

excelentes y el 7% malos.

Palabras clave: competencias, profesionales de enfermeria, practica segura:

“administracion de medicamentos”.
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SUMMARY

The theme of this work is “Competences of the nursing staff in safe practice: correct
administration of medications in the gynecological-obstetric service of the Alfredo Noboa
Montenegro hospital. June - August 2021, aims to determine the competencies that nursing
personnel have in safe practice “correct administration of medications”, the type of research is
descriptive and observational, its design is qualitative-quantitative, not experimental. cross-
sectional cohort. Its research instrument is a questionnaire and an observation guide, the study
population is 15 nursing professionals from the gynecological-obstetric service. The results of
the research in relation to the psychomotor (knowing-doing) and attitudinal (knowing-being)
competences of the administration of medications, we found that 7% have a significant level
of compliance during the night, 13% have a level excellent compliance both day and night, a
minimum compliance of 27% in the day and 20% at night; and 60% of partial compliance,
consequently the nurses do not develop these competences in 100%. In cognitive competence,
it showed that 47% of the nurses have a regular knowledge of nursing care in the administration
of drugs frequently used in the gynecological-obstetric service, 33% good, 13% excellent and

7% bad.

Keywords: competencies, nursing professionals, safe practice: "administration of

medications".

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec




L/
UEB FClEncias DE
CIENCIAS DE 27

LA SALUD Y
UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO
STATAL DE BOLIVAR

INTRODUCCION
La OMS menciona que una de las 10 causas principales de muerte a nivel mundial son
los eventos adversos provocada por una atencion poco segura en relacion a los errores de
medicacion, 1 de cada 10 pacientes sufren dafio al recibir atencion hospitalaria, el 50% de ellos
son prevenibles, todo esto recae en el personal de enfermeria y por eso la profesion exige contar
con profesionales competentes que respondan a las necesidades de salud, los profesionales de

enfermeria deben mantener y demostrar su competencia en toda su carrera profesional.

Las competencias se apoyan en el conocimiento del cuidado humano de forma integral
para ayudar a satisfacer las necesidades del individuo, familia y comunidad dentro un ambito
bio-psico-ético-espiritual, este trabajo se realizd en base a las competencias del proyecto
tunning de Latinoamérica: cognitivas (saber-saber), psicomotoras (saber-hacer) y actitudinales
(saber-ser), también con el protocolo de administracion correcta de medicamentos del Hospital

Alfredo Noboa Montenegro.

Se define el concepto de competencia porque de esto depende la seguridad del paciente
en relacion a la administracion de medicamentos, las competencias profesionales son
elementos combinados (conocimientos, actitudes, habilidades, destreza, etc.) que se integran
atendiendo atributos personales. La competencia profesional radica en la capacidad de esta para
hacer frente a contextos profesionales cambiantes, implica no solo la calidad de la atencion

sino la seguridad del paciente. (Ponce et al., 2016)

Por lo mencionado con anterioridad los profesionales de enfermeria deben poseer
competencias que respalden la seguridad de los usuarios en la administracion de medicamentos

y de esta manera evitar un evento adverso que incluso puede causar la muerte.
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El objetivo de este estudio es determinar las competencias que posee el personal de
enfermeria en la practica segura “administracion correcta de medicamentos”, en el servicio de

gineco — obstetricia del hospital Alfredo Noboa Montenegro.

CAPITULO |I. se da a conocer el planteamiento del problema, formulacién del

problema, objetivos del estudio, justificacion y limitaciones del estudio.

CAPITULO 1. Se desarrolla los antecedentes de la investigacion, las bases teoricas
que fueron divididos en tres capitulos: capitulo I: servicio de gineco-obstetricia, capitulo II:
competencias de enfermeria, capitulo IlI: seguridad del paciente, también se definié los

términos, sistema de variables y la operacionalizacién de las variables.

CAPITULO III. se aborda la metodologia del estudio, nivel de investigacién, disefio
del estudio, poblacion y muestra, técnicas e instrumentos de investigacion, procesamiento y

analisis de datos.

CAPITULO 1V. se establece los resultados alcanzados en base a los objetivos

planteados.

CAPITULO V. incluye conclusiones y recomendacion de la investigacion.
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Capitulo 1: EI Problema

1.1. Planteamiento Del Problema

La profesion de enfermeria exige contar con profesionales competentes y con buena
formacion académica que respondan a las necesidades de salud y el avance tecnoldgico. El
personal enfermero debe mantener y demostrar su competencia en toda su carrera profesional.
La competencia profesional y la buena practica no se relaciona con la memorizacion si no con
el razonamiento clinico, la toma de decisiones, resolucion de problemas y habilidades.(Mufiz,

2016)

La OMS en el afio 2017 lanza una iniciativa mundial para reducir a la mitad los dafios
graves y evitables relacionadas con la medicacion en todos los paises, el reto mundial por la
seguridad del paciente tiene como objetivo subsanar las deficiencias en los sistemas de salud
que conllevan a los errores de medicacién y como consecuencia se obtiene dafios graves. Se
estima que el costo mundial relacionado a los errores de medicacion es de 42 millones de

dolares al afio representado el 1 % del presupuesto sanitario mundial. (OMS, 2017)

En Estados Unidos en el afio 2016 segun informes realizados hubo 1,2 millones de
incidentes relacionados con la administracién de medicamentos. Por otra para en el servicio
nacional de Reino Unido se estima que anualmente existen 66 millones de errores relacionados

a la medicacion. (Millichamp & Johnston, 2020)

El Ministerio de Salud Publica del Ecuador toma como referencia los lineamientos de
seguridad propuestas por las entidades mundiales de salud a fin de garantizar a nivel del pais
una atencion segura y eficaz, todas las instituciones del Ecuador cuentan con los protocolos

respectivos en todos los servicios para minimizar riesgos farmacologicos.
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En un estudio realizado en el Hospital Alfredo Noboa Montenegro, en las areas de
medicina interna y ginecologia sobre la evaluacion de la practica organizacional requerida
“administracion segura de medicamentos” arroja resultados de la falencia del personal de
enfermeria en relacion a la administracion segura de medicamentos siendo el factor principal
la falta de conocimiento, seguido de las distracciones, sobrecarga laboral y falta de

recursos.(Borja & Paredes, 2019)
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1.2. Formulacion Del Problema

¢Cudles son las competencias del personal de enfermeria en la administracion correcta de
medicamentos en el servicio de gineco — obstetricia del Hospital Alfredo Noboa Montenegro

junio — agosto 2021?

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec




L/
UEB ClENcias DE
CIENCIAS DE 32

LA SALUD Y
UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO
ESTATAL DE BOLIVAR

1.3. Objetivos
1.3.1. Objetivo General
e Determinar las competencias que posee el personal de enfermeria en la practica
segura “administracion correcta de medicamentos, en el servicio de gineco —

obstetricia del hospital Alfredo Noboa Montenegro. Junio — agosto 2021.
1.3.2. Objetivos especificos

e Conocer las competencias cognitivas (saber), psicomotoras (saber hacer) y
actitudinales (saber ser) del personal de enfermeria en la administracion correcta de

medicamentos.

e Valorar las competencias psicomotoras (saber hacer) y actitudinales (saber ser) del

personal de enfermeria en la administracion correcta de medicamentos.

e Evaluar las competencias cognitivas (saber) del personal de enfermeria en la

administracion correcta de medicamentos.
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1.4. Justificacion

Se realiza este estudio porque la competencia es un requisito fundamental para desempefiar
correctamente la profesion de enfermeria, el perfeccionamiento de las competencias es
primordial para mejorar la calidad de la atencion sanitaria. La formacion por competencias es
una respuesta al cambio continuo global de la profesion, las necesidades sociales exigen cada
vez més profesionales con competencias cognitivas (saber), psicomotoras (saber hacer) y

actitudinales (saber ser). (Muiiiz, 2016)

El propdsito de la investigacion es conocer las competencias profesionales de enfermeria
en la practica segura “administracion correcta de medicamentos” y los resultados que se
encontraran en la investigacion serviran para fortalecer las competencias en las que hay

deficiencias, el personal mejorara significativamente su intervencion en la practica.

El impacto de esta investigacion es que los profesionales de enfermeria actualicen sus
competencias de forma individualizada, de esta manera garantizar una atencion segura y con

calidad hacia los usuarios.

Es pertinente porque la administracion de medicamentos es un procedimiento netamente
de enfermeria, por lo mismo que su ejecucion se debe realizar con competencia para garantizar

una préctica segura al usuario.

Es de interés fortalecer las competencias especificas de la profesion de enfermeria
plasmadas en el proyecto Tunning de Latino América que dentro de la competencia especifica
nimero 21 menciona “Capacidad para administrar en forma segura fairmacos y otras terapias

con el fin de proporcionar cuidado de enfermeria de calidad”. (Elena Martinez et al., 2015)

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec




L/
FACULTAD DE
CIENCIAS DE 34
LA SALUD Y

UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO
ESTATAL DE BOLIVAR

Son beneficiarios directos el personal de enfermeria de la unidad de gineco-obstetricia del
Hospital Alfredo Noboa Montenegro al igual que las pacientes ginecoldgicas al recibir una

atencion segura y de calidad.

Esta investigacion cuenta con recursos humanos, financieros, materiales, disponibilidad
tiempo, convenios necesarios para realizar la presente investigacion dentro de la casa de salud
y se encuentra dentro de las lineas de investigacion aprobadas por la institucion, por lo que es

viable.
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1.5. Limitaciones

No se presentd ninguna limitacion a lo largo de la investigacion.
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Capitulo 2: Marco Tedrico

2.1. Antecedentes De La Investigacion

Los errores de medicacién a nivel mundial son un problema en la salud, una de las 10
causas principales de muerte en el mundo son los eventos adversos causadas por la atencion
poCo segura, en paises con ingresos altos hay un estimado que uno de cada 10 pacientes sufre
dafio al recibir atencion hospitalaria el 50 % de estos eventos son prevenibles, a nivel global
por afio se produce 134 millones de eventos adversos por una atencidn poco segura en paises
de ingresos bajos y medios, los errores mas perjudiciales se relacionan con el diagnostico,
prescripcion y el uso de medicamentos. Segun la Organizacién para la cooperacion y el
desarrollo econdmico (OCDE) el 15% de los gastos hospitalarios es destinado para el resultado

directos de los eventos adversos.(OMS, 2019)

Un informe emitido por “to Err is human building a safer Health System Institute of
medicine de Estados Unidos con estudios epidemioldgicos publicados en el afio 2000
registraron entre 44.000 y 98.000 muertes por atencién medica de los cuales el 30 % radica con
errores en medicacion. Un estudio en Brasil realizado en el hospital Rio de Janeiro arrojan
resultados de 14.3 % de eventos adversos ocasionados por farmacos, el 31.2 % genero riesgo

grave para la salud y necesito apoyo vital. (Manzo et al., 2019)

En la ciudad de México se realizd un estudio que tiene como tema “competencias
profesionales de enfermeria en la ministracion de medicamentos de alto riesgo en pediatria”
con una poblacién de 86 enfermeras, se obtiene como resultados que los conocimientos son
muy buenos con un 49 %, las aptitudes excelentes 100 %, habilidades tiene un cumplimiento
minimo del 74% y en cuanto a las competencias globales el cumplimiento es minimo con 74

%.(Ponce et al., 2016)
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Estudios realizados por Tosta, De Bortoli, Bauer de Camargo, Inocenti, Ruiz Pifieiro,
Fontan, Donoso, Aiken en Brasil, México, USA y Chile, determinan las situaciones que llevan
a cometer errores a los profesionales de enfermeria en la administracion de medicamentos,
manifiestan incumplimiento de politicas y procedimientos, falencias en el sistema de
preparacion y distribucidn, fallas en la comunicacién y conocimiento, errores en la trascripcion
y prescripcion, falta de atencidn, error en las abreviaturas, falta en el patron de horarios,
informacion desactualizada del paciente, no valoran la infusién, no hay célculo de dosis y
diluciones de manera correcta, el mismo profesional no prepara, administra y registra el

medicamento.(Cardenas & Zarate, 2009)

Existen varios estudios en Ecuador en donde demuestran que existen errores ligados a
la administracion de la medicacion y que de forma directa los responsables son el personal de
enfermeria, un estudio realizado en un hospital de Imbabura durante un periodo de 30 dias en
el mismo se detectan 26 eventos adversos relacionados dierectamente con la atencion de
enfermeria, en este estudio llegan a la conclusion de que los eventos adversos en un 100% eran
prevenibles y se relacionaban con la mala tecnica al adiministrar medicamentos,
incumplimiento de horarios e indicaciones, por ende hay que hacer hincapie en la actualizacion
constante de los conocimientos de todos los profesionales de la salud para dar una atencion de

calidad a los usuarios y preservar la vida de los mismos. (Romero, 2018)

En otro hospital del pais se evidencio que el 86% del personal de enfermeria tambien
cometieron errores al admistrar la medicacion, errores como alterar la frecuencia del
medicamento resaltando que si no se administra a la hora y dosis correcta, no se logra la accion
y efecto del medicamento, por lo mismo se exige al personal de enfermeria aplicar el
conocimiento cientifico, técnico y ético para cumplir con esta labor a cabalidad. (Romero,

2018).
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2.2. Bases Tedricas
2.2.1. Capitulo I: Servicio De Gineco-Obstetricia

El hospital Alfredo Noboa Montenegro se encuentra ubicado en la Provincia Bolivar,
canton Guaranda, Parroquia Veintimilla, es de segundo nivel de complejidad en el Sistema
Nacional de Salud, brinda atencion especializada, de prevencion, ambulatoria, rehabilitacion y
recuperacion a los pacientes, ofrece atencion a traves de referencia y contra referencia en la
Zona 5. Desarrolla actividades de Docencia e Investigacion en Salud y principalmente en las

especialidades de: Gineco - obstetricia, Pediatria, Medicina Interna y Cirugia.

2.2.1.1. Recursos Humanos.
Tabla 1.

Recursos humanos

Profesionales N°
Médicos 9
Enfermeras 15
Auxiliares de enfermeria 6

Fuente: servicio de gineco-obstetricia

2.2.1.2. Infraestructura Del Servicio
Tabla 2.

Infraestructura de las salas para pacientes

Sala # camas
G1: Sala de labor 3
G2: Sala de alto riesgo obstétrico 4
G3 — G8: Ceséareas 10
G5- G6: Partos 9
G7: Embarazos amenazas 5
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Sala de aislamiento 2

Fuente: servicio de gineco-obstetricia
Tabla 3.

Distribucién del servicio

Salas N°
Sala de examen y tratamiento para 1
pacientes ginecologicas
Sala de reuniones 1
Cuarto de limpieza 1
Estacion de enfermeria 1
Utileria limpia 1
Utileria usada 1
Cuarto de limpieza 1
Lavachatas 1
Estacion de dietas 1
area de abastecimiento 1
bafio para el personal profesional 1

Fuente: servicio de gineco-obstetricia

2.2.1.3. Insumos Del Servicio

Tabla 4.
Insumos
Insumo N°
Monitores estables 4
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Monitor de pedestal 1
Coche de curacion 1
Coche de paro 2
Tanque de oxigeno 1
Computadoras 3

Fuente: servicio de gineco-obstetricia
2.2.1.4. Perfil Epidemiolégico De Pacientes Gineco-Obstétricas Enero-Julio 2021.
Se realiza un cuadro que permite establecer la morbilidad y los medicamentos segtn protocolos

del servicio de gineco-obstetricia 2021.
Tabla5

Morbilidad pacientes gineco-obstetricia

CIE 10 Diagnostico Medicamentos

080.0 | Parto Unico espontaneo, presentacion cefalica Paracetamol

de vértice ., )
Solucion salina 0,9%

034.2 | Atencion materna por cicatriz uterina debidaa | Solucién salina 0,9%

cirugia previa 0 Lactato Ringer

Metoclopramida

Cefazolina

Ampicilina

023.4 | Infeccion no especificada de las vias urinarias Paracetamol
en el embarazo I

Ampicilina

Cefalexina
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Eritromicina
Amoxicilina
Nitrofurantoina
Ampicilina/sulbactam

Amoxicilina/clavulani

co

0034

Aborto

complicacion

espontaneo  incompleto,  sin

Paracetamol
Ibuprofeno

Misoprostol
Oxitocina

Solucion salina 0.9%

o0 Lactato Ringer

068.0

Trabajo de parto y partos complicados por
anomalia de la frecuencia cardiaca fetal

Oxitocina
Nifedipina

Indometacina

014.1

Preeclamsia severa

Sulfato de magnesio
Gluconato de calcio
Nifedipino

Hidralazina

060

Trabajo de parto prematuro espontaneo.

Dexametasona

Betametasona

Fuente: estadistica del Hospital “Alfredo Noboa Montenegro”
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2.2.1.5. Competencias Cognitivas
Tabla 6

Cuidados de enfermeria

FACULTAD DE
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Medicamento

Cuidado de enfermeria

Solucién salina 0,9%

Control de ingesta y excreta.
Control periddico del sodio y cloro
sérico.

Evaluar signos de sobrecarga
hidrica.(Acevedo et al., 2016)

Cefazolina

Verificar  hipersensibilidad al
farmaco antes de su
administracion.

Administrar por via intravenosa
diluidas  adecuadamente  para
evitar flebitis.

Verificar el cumplimiento del
tratamiento y que su
administracion no se prolongue
mas de lo necesario.

Control peribdico de la

temperatura. (Ribeiro, 2019a)

Metoclopramida

Control de signos vitales y nivel
de conciencia.

Administrar el medicamento
lentamente y en un lapso de
tiempo no menor a 15 minutos
por via IV.

Control de eliminaciones

fisioldgicas.(Plazas, 2018)

Sulfato de magnesio

Control de constantes vitales.
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Control de reflejos
osteotendinosos.

Control de diuresis horaria.
Vigilar signos de intoxicacion por
sulfato de magnesio. (Zuniga,
2015)

Gluconato de calcio

Verificar permeabilidad de la via
antes de su administracion.
Administrar en bolo de 10 a 30
min con monitorizacion cardiaca,
suspender en caso de bradicardia.
Vigilar integridad cutanea en el
sitio de puncién.

Monitorizacién de los signos
vitales.(Pastor et al., 2009)

Dexametasona

Control de balance de liquidos.
Control de glucemia.

Peso diario.

Toma de signos vitales en especial
la tensidn arterial 2 horas después
de la  administracion  del
farmaco.(Ribeiro, 2018)

Paracetamol

Vigilar constantes vitales en
especial la tension arterial.(CIMA,
2020)

Misoprostol

Control de la temperatura
corporal.

Aplicacion de medios fisicos.
Monitorizacién de la frecuencia e

intensidad de las contracciones.
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Monitorizacién de la frecuencia
cardiaca fetal.(MaLovo, 2015)

Oxitocina

Control de ingesta y excreta.
Control de signos vitales.

Control de sangrado.

Regular el goteo seguin respuestas
uterinas.

Se debe adicionar la oxitocina
después de regular el goteo en la
paciente.

Rotular claramente la venoclisis
siendo muy importante el goteo y
la hora de inicio.

Vigilar dindmica uterina y
frecuencia cardiaca fetal.

En caso de respuesta excesiva
uterina y aumento de tono durante
la induccion se suspende la

venoclisis.(Fernandez, 2015)

Nifedipina

Control de signos vitales en
especial la tensién arterial.
Verificar presencia de edema
periférico.(Mogrovejo, 2017)

Hidralazina

Control de signos vitales en
especial la tensién arterial.
Verificar presencia de edema
periférico.(Jude Children’s, 2020)

Nitrofurantoina

Control de signos vitales
Observar caracteristicas (color,
olor y consistencia) de la orina.

Control de la temperatura.
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Aplicar medios
fisicos.(MedlinePlus, 2021)

Lactato de ringer

Control hidroelectrolitico.
Control de signos vitales.
(Ribeiro, 2019Db)

Ampicilina

Verificar hipersensibilidad al
farmaco.

Administrar como minimo en 5
minutos.

Control de signos vitales.
Control de las deposiciones.
(Aires, 2018)

Cefalexina

Vigilar signos de toxicidad
Verificar hipersensibilidad al
farmaco.

Verificar si el paciente presenta
nauseas, vomito y
diarrea.(Renteria, 2016)

Eritromicina

Vigilar volumen y consistencia de
las eliminaciones fisiologicas.

Evaluar la piel por ictericia

Amoxicilina

Vigilar por nausea, vomito y
diarrea.
Verificar hipersensibilidad al

farmaco.(Renteria, 2016)

Ampicilina+sulbactam

Verificar hipersensibilidad al
farmaco.

Administrar como minimo en 5
minutos.

Control de signos vitales.
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e Control de las
deposiciones.(Renteria, 2016)

Ibuprofeno e Vigilar nausea, vomito y
diarrea.(Castro, 2017)

Indometacina e Control de ingesta y excreta de
liquidos.

e Verificar las eliminaciones
fisiologicas.

e Verificar existencia de edema
periférico. (Claros, 2017)

Betametasona e Control de balance de liquidos.

e Control de glucemia.
e Peso diario.(Ribeiro, 2018)

2.2.1.6. De Acuerdo Al Ministerio De Relaciones Laborales En La Clasificacion De

Puestos Las Competencias Que Le Corresponde A Enfermeria Son:

e Cuidado directo integral de enfermeria al paciente.

e Preparacion del paciente para el alta médica.

e Reportes de visita en coordinacion con las diferentes especialidades clinicas y/o

quirurgicas.

e Reporte de valoracion del paciente desde la perspectiva de enfermeria.

e Informacién a pacientes y familiares en el &mbito de su competencia. (MSP, 2012)

El cuidado directo integral de enfermeria al paciente es elemental en la profesion de
enfermeria, es una actividad que necesita el valor personal y profesional orientando a la
conservacion, restablecimiento y cuidado de la vida, haciendo hincapié en la relacion

terapéutica enfermera/paciente.
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2.2.2. Capitulo 11: Competencias De Enfermeria

2.2.2.1. Definicion Del Término Competencia. Segun el proyecto Tunning (2004-
2007) para América latina se define a la competencia como “una red conceptual amplia,
haciendo referencia a una forma holistica del cuidado por medio de nuevos enfoques como el
aprendizaje significativo en &reas cognitivas (saber) psicomotoras (saber hacer, aptitudes),
actitudinales (saber ser, valores)”.

La competencia es un conjunto de conocimientos, capacidades, comportamientos
habilidad y destreza usados para la resolucion de problemas profesionales, el ser una persona
competente implica resolver problemas, realizar actividades profesionales y desarrollar
proyectos en un tiempo determinado a fin de obtener resultado de calidad. Ser competente es
la persona que tiene la capacidad de innovar y generar conocimiento, un profesional que posee
competencias tiene la posibilidad de ampliar los saberes mas all4d de sus actividades

cotidianas.(Delgado, 2018)

2.2.2.2. Competencias De Enfermeria. Es la accion vinculada a los distintos saberes
de la enfermeria, los saberes de la disciplina se apoyan en el conocimiento, la elaboracion y
aplicacién del cuidado humano de forma efectiva y eficiente para ayudar a satisfacer las
necesidades de las personas y comunidad dentro del contexto bio-psico-ético-
espiritual.(Beneitone et al., 2013)

Las competencias son consideradas como un herramienta capaz de generar un modo de
hacer y un lenguaje comin para el desarrollo de los recursos, representan una vison y
organizacion sistémica, se han manifestado legalmente a manera de certificacion en varias
regiones del pais, se trata de un vinculo entre el trabajo de accién y capacitacién haciendo un
enfoque en los servicios de salud, las competencias de enfermeria abarca aspectos

cognoscitivos de la clinica y otros para el desempefio adecuado de la profesion, estos son: la
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relacion  profesional-paciente 'y la  relaciobn entre asistencia, docencia Yy

administracién.(Delgado, 2018)

Desde la perspectiva del proyecto Tunning la profesion de enfermeria debe ser
preparada desde un perfil de competencias para que pueda desempefiarse en diferentes
escenarios y niveles de atencion, forjando conocimientos, actitudes, principios, valores,
destrezas y habilidades que fortalezcan la prestacion de servicios en cualquier &rea hospitalaria
que desempefie el personal enfermero haciendo conocer que esta apto para el campo laboral de
la profesion, el perfil de enfermeria hace énfasis en competencias genéricas y especificas

propuestas por el proyecto Tunning.(Martinez, E. Gonzales de Landos, 2015)

2.2.2.3. Pilares De Aprendizaje De Las Competencias Del Proyecto Tunning.
Saber (saber): en enfermeria involucra conocimientos, metodologias y técnicas
conceptualizadas a fin de ensefiar por conceptos, hechos y modelos, exige ser interiorizado por
la persona que lo adquiere mediante la demostracién, comprobacién y manejo conceptual. La
persona tiene que tener la capacidad de comunicar o expresar el conocimiento con claridad y
términos apropiados.(Colchon & Nufiez, 2018)

Saber (hacer): el hacer en enfermeria trata del ambito de las habilidades como las
destrezas, las que requieren ser ensefladas a través de métodos que enfaticen los
procedimientos, implica no solo el saber técnico sino un saber practico y pragmatico lo que
posibilita las cosas con eficiencia, flexibilidad y seguridad. El saber hacer supone manejar
instrumentos, objetos con pericia activa, permite que las cosas se realicen o se materialicen in

situ.(Colchdn & Nufiez, 2018)

Saber (ser): en enfermeria hace mencion a los valores y actitudes lo que indica que la
persona ha de ser educada en la dimension ética de sus principios y valores morales, con un ser

integro capaz de compartir y convivir con sus semejantes también ha de ser capaz de aceptar y
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tolerar las visiones diversas de escuchar y respetar opiniones diferentes a las suyas. De ser
responsable ante sus propias decisiones y hacerse cargo de las tareas que le han sido
encomendadas, de ser empatico. El saber ser focaliza las facultades emocionales y de los
sentimientos acorde a conductas éticas y morales que poseen los individuos.(Colchdn & Nufiez,

2018)
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2.2.2.4. Proyecto Tunning Latinoamérica: Competencia Especifica Namero 21 Y

Sus Elementos.

Tabla 7

Competencia especifica

Competencia

Elementos

Capacidad para administrar en forma o
segura farmacos y otras terapias con el fin
de proporcionar cuidados de enfermeria
de calidad.

Analizar los componentes basicos
de la farmacologia, asi como
mecanismos de accién y destino de
los farmacos.

Identificar los factores que
modifican los efectos de los
farmacos.

Diferenciar  los  tipos  de
medicamentos y formas de
presentacion

Realizar procedimientos
establecidos para el reporte de
alteraciones 0 cambios
identificados en la presentacién de
medicamentos.

Reconocer efectos secundarios
reacciones adversas de los
medicamentos.

Valorar la responsabilidad ética y
legal del profesional en enfermeria
en la administracion de farmacos.
Dominar las operaciones

aritméticas  basicas para su
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aplicacion en el cumplimiento del
tratamiento farmacolégico.
Desarrollar ~ conversiones vy
calculos exactos en la preparacion
y cumplimiento de tratamientos
farmacoldgicos y otros
procedimientos de enfermeria.
Aplicar procedimientos y técnicas
para la  administracion de
farmacos, por las diferentes vias.
Administrar farmacos indicados
para restablecer los diferentes
sistemas del organismo.

Realizar  procedimientos para
administracion de oxigenoterapia
y nebulizaciones.

Practicar valores de veracidad,
responsabilidad, puntualidad e
integridad en el desarrollo de
técnicas para el cumplimiento del
tratamiento, tomando en
consideracion el derecho a la salud
en el ciclo de vida de la persona

desde un enfoque de género.

Fuente: (Martinez, E. Gonzales de Landos, 2015)
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2.2.3. Capitulo 111: Seguridad Del Paciente

2.2.3.1. Practicas Seguras. Son procesos que mediante la aplicacion disminuye la
probabilidad de eventos adversos relacionados a la atencion de salud, se apoyan en evidencia
cientifica con el fin de prevenir, minimizar o eliminar el riesgo asociado a la préctica clinica,
segun el MSP las préacticas para la seguridad del paciente son de tres tipos: practicas seguras
administrativas, practicas seguras asistenciales y practicas seguras administrativas-
asistenciales. (MSP, 2016a)

2.2.3.2. Seguridad Del Paciente. La seguridad y calidad en la atencion de los pacientes
es una obligacién técnica y ética de los prestadores de servicios de salud a través de la
transparencia de procesos y resultados de las acciones que desarrollan los sistemas de salud.
(MSP, 20164a)

Para dar una atencidn segura se necesita del compromiso y cooperacion de los diferentes
actores de salud para promover, concertar, sensibilizar, y coordinar acciones que alcancen los

resultados.

La seguridad del paciente consiste en evitar lesiones al paciente causadas por el cuidado
directo, es un componente de la calidad asistencial y la condicién previo a realizar cualquier
actividad clinica. Actualmente la seguridad del paciente es considerada como una cuestion

primordial en la préactica sanitaria.(Rocco & Garrido, 2017)

Segln la OMS define a la seguridad como “la reduccion del riesgo de dafio relacionado

con la asistencia sanitaria a un minimo aceptable.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec




L/
UEB FClEncias DE
CIENCIAS DE 53

LA SALUD Y
UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO
STATAL DE BOLIVAR

2.2.3.3. Fundamentos De La Seguridad Asistencial. Se enmarcan en dos lineas del
pensamiento: la teoria del error de Reason y la cultura de seguridad.

Error de Reason: asume que el ser humano es inseguro, pese a sus esfuerzos para
evitar errores seguiran cometiéndolos, por eso la necesidad de redisefiar los procesos para
fortalecerlos y disminuir los fallos menos propensos a situaciones de riesgo y habilitar métodos

para detectar e interceptar precozmente los errores.(Rocco & Garrido, 2017)

Cultura de seguridad: es el conjunto de valores y normas comunes a los seres
humanos en una misma organizacion, implica un modelo compartido que posiciona la
seguridad como un objetivo comun, exige un compromiso en individuos y organizaciones con
la seguridad, como consecuencia de ello la aplicacién de mejores précticas y estandares en la
que los errores son un manantial de aprendizaje en lugar de usarlos para culpabilizar.(Rocco &

Garrido, 2017)

2.2.3.4. Calidad Asistencial Y Sus Componentes. El principio “Primum Non Nocere”
subyace a cada proceso asistencial que podria asumir como un principio basico que cada
profesional es un sujeto responsable y competente que tiene como base no generar dafio cuando
se da asistencia sanitaria, sin embrago a pesar de la complejidad de la atencién el recurso
humano se relaciona en varios factores. Elementos propios del paciente, tareas o
procedimiento, estructura fisco ambiental, equipamiento técnico y lugar fisico donde se da la
asistencia y puede generarse eventos adversos de manera mas frecuente de lo deseado.(Rocco
& Garrido, 2017)

Los componentes de la calidad asistencial son tres:

e Factor cientifico-técnico: aplicacion del conocimiento en funcién de medios y

recursos disponibles.(Rocco & Garrido, 2017)
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e Factor percibido: satisfaccion de los usuarios con la atencién, resultados y trato
recibido.(Rocco & Garrido, 2017)
e Factor institucional o corporativo: relacionado a la imagen de la unidad de

salud.(Rocco & Garrido, 2017)

2.2.3.5. Administracion Segura De Medicamentos. La administracion de medicamentos
es un procedimiento clinico, consiste en un conjunto de técnicas y procedimientos para aplicar
un medicamento al paciente, el profesional de enfermeria es considerado como el principal
miembro de salud para dicha actividad, es el que posee la competencia cognitiva, aptitudinal y
emotiva en la aplicacion de medicamentos. (Franco et al., 2018)

Consiste en proveer la medicacion al paciente por diferentes vias a fin de mejorar la calidad
de vida de los mismos pero su uso no esta libre de riesgos, sino se cumple a cabalidad la
administracion segura se pone en peligro la vida y la calidad de atencién prestada a los usuarios,
siendo su objetivo principal asegurar la correcta y oportuna administracién de medicamentos
segun las necesidades y condiciones reales del paciente en todos los niveles de atencion.(MSP,

2016a)

2.2.3.6. Correctos en la administracion. Los correctos no garantizan que los errores no
se produzcan, pero con la aplicacion de forma de eficaz se puede disminuir el indice de error,
de tal forma que la atencion mejorara durante la administracion de medicamentos.

1. Paciente correcto. - se refiere a la identidad de la persona a la que se administrara
la medicacion tomando como referencia nombres y apellidos, historia cinica,
patologia que padece, si estd consciente verificar sus nombres y apellidos
verbalmente para evitar errores siendo el brazalete de identificacién un medio de
evitar errores al momento de administrar la medicacion, no se debe administra

ningun medicamento sino se tiene la certeza de que es el paciente.(Aimacafia, 2019)
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Medicamento correcto. — es una regla universal verificar la fecha de caducidad,
las condiciones fisicas del medicamento, su nombre y conocer sus efectos que
produce sus precauciones, sus contraindicaciones antes de la respectiva
administracion, uno de los errores principales es la similitud que los medicamentos
tienen, para evitar esto se confirmara el nombre del medicamentos antes de su
administracion, es importante asegurarse de que el paciente no sea alérgico a dicho
medicamento, en caso de serlo se documentara en el lugar apropiado y de fécil
visualizacion.(Aimacafa, 2019)

Via correcta. — antes de administrar una medicacion se debe fijar en la prescripcion
médica pues es necesario realizar su comprobacidn, tiene en cuenta la presentacion
del medicamento, cada medicamento debe administrarse por la via correcta, cada
via tiene diferentes tiempos de absorcidn, hay que fijase bien si la via es la indicada.
Si notamos que la via de administracion no esta registrada en la prescripcion se debe
consultar con el medico a cargo, en caso de que la via estuviera indicada y el
personal de enfermeria identifica un error se debe informar a la persona que
prescribe para su aclaracion, no administrar ningiin medicamento si no se tiene claro
la via.(MSP, 2016a)

Forma correcta. — antes de administra el medicamento el personal de enfermeria
debe cerciorarse que la forma sea correcta para el paciente correcto, existen
medicamentos que estan disponibles en diferentes formas farmacéuticas para
administrar por diferentes vias.(MSP, 2016a)

Hora correcta. — es importante el horario en la administracién de medicamentos,
existen medicamentos especiales que requiere de intervalos de tiempo especificos,

es relevante para mantener los niveles plasmaticos en el organismo, de no ser asi se
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puede comprometer el mecanismo de accion del medicamento y su eficacia.
(Aimacaiia, 2019)

Dosis correcta. — consiste en la dosis exacta a ser administrada para esto se debe
comprobar dos veces la prescripcion en caso de dudar confirmar con el que
prescribe, es fundamental que la enfermera cuente con la habilidad y competencia
para el calculo de las dosis farmacoldgicas establecidas y asi garantizar una
administracion segura.(MSP, 2016a)

Registro de la administracion correcta. — para evitar el duplicado de la
medicacion a administrar el personal encargado debe registra la hora y las iniciales
del nombre y el apellido de la historia clinica.(MSP, 2016a)

Educar al paciente. — es importante porque es un derecho y una obligacién de
informar a razon, los beneficios y efectos que puede producir el farmaco, en caso
de reacciones adversas el paciente pueda informar y el profesional actuar de manera
inmediata.(Aimacafa, 2019)

Accion correcta. — es la justificacion del medicamento para lo que fue prescrito en
caso de duda consultar con el medico encargado.(MSP, 2016a)

Respuesta correcta. — ya administrado el medicamento el personal a cargo a de
evaluar si el medicamento tuvo la respuesta o efecto esperado, la terapia
farmacoldgica en ocasiones puede determinar la vida del paciente, especialmente
cuando se tara de farmacos de alto riesgo como la insulina, antiarritmicos y

anticoagulantes. (MSP, 2016a)
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2.2.3.7. Protocolo De Administracion De Medicamentos En EI Hospital Alfredo

Noboa Montenegro

Tabla 8

Protocolo

INDICADOR

ACTIVIDAD

Relacionado con la prescripcion:
cualquier indicacion farmacologica o
terapéutica es responsabilidad del médico

encargado y debe registrarla por escrito.

Identificacion del paciente

Fecha y hora de indicacion

Uso de nombres genéricos de
medicamentos sin usar
abreviaturas.

Dosis segun la presentacion del
medicamento

Via de administracion, frecuencia,
la prescripcion debe ser legible, sin
borrones ni tachones.

En caso de error de prescripcion
deberd agregar la  palabra
suspendido.

Nombre, firma y sello del médico.

Transcripcion de la indicacion médica:
esta es realizada por el profesional de
enfermeria. Debe ser iguales a las
indicaciones médicas que se encuentren

en los registros establecidos.

Se realiza desde la ficha clinica al
formulario SNS_MSO/HCU-
form.022/2008 para evitar error de
interpretacion de indicacion o
receta médica.

Realizar  calculo, flujo vy
dosificacion del medicamento,
tomando en cuenta dilucion,
concentrado y especificaciones del

medicamento.
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Se estandarizara en todas las areas
la dilucion de farmacos con 50 ml
a 100 ml de cloruro de sodio al 0.9
% en 30 minutos a excepcion de
pacientes pediatricos o neonatos
de 3 a 5 ml/Kg de peso. También
en patologias que tengan
restricciones hidricas.

La transcripcion se realizara con
letra clara y legible.

Se verificard: protocolo de
identificacion, el nombre genérico
del medicamento, la dosis a
administrar sin usar abreviaturas.
Dilucion a administrar, solucion y
volumen usado para la dilucion
cuando corresponda.

Tiempo de administracion.
Frecuencia de administracion.

Via de administracion.
Establecerd un intervalo minimo
de dos horas para administrar
antibidticos y de acuerdo al
mecanismo de accién de los
farmacos.

Especificara el nimero de dias de
la terapia farmacoldgica.

En caso de dudas con la
prescripcion contactar con el

prescriptor para confirmar.
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e Realizar una nueva transcripcion
en caso de cambios en dosis, via y
frecuencia del farmaco.

e En incertidumbre en el calculo de
dosis se controlara dos veces con

el personal de apoyo capacitado.

Dispensacion

El auxiliar de enfermeria revisara:

e Lareceta debe cumplir con los
parametros establecidos por el
MSP

e Nombre y cedula del paciente en
la parte posterior de la receta

e Los farmacos despachados sean

los establecidos en la receta.

Preparacion de los medicamentos:
procedimiento que requiere reunir los
materiales necesarios y célculo de dosis

exacta para administrar un medicamento.

e Lavado de manos

e Uso de medidas de bioseguridad.

e Revisar la fecha de caducidad.

e Se debe referenciar Gnicamente al
nombre genérico.

e Prepara la medicacién en un lugar
limpio, privado, donde el tréfico
sea minimo, sin interrupciones, sin
riesgos de contaminacion o
corrientes de aire. No se admite
comer ingerir bebidas, fumar y no
usar cosméticos en el sitio de
preparacion de la medicacion.

e Usar guantes de latex y cambiarlos
cada vez que prepare 5
medicamentos.

e Usar mascarilla y bata protectora.
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Prepara el farmaco aséptico en
relacion a instrucciones del
producto, basédndonos en las
técnicas de dilucion y
reconstitucion.

Seleccionar jeringas, agujas Yy
catéteres intravenosos con cierres
para evitar contaminacion por
escapes y  eliminarlas en
recipientes adecuados a fin de
evitar perforacion.

Los farmacos serén reconstituidos
adicionando el diluyente en el
frasco lentamente para prevenir la
presion y formacion de espuma.
Envolver una gasa estéril con
alcohol alrededor del cuello del
frasco para evitar la aerolizacién
del producto previo al retiro de la
cantidad del medicamento.
Chequear las ampollas antes de su
apertura para verificar que la punta
esté libre de solucion.

Rotular jeringuillas y frascos con
el  nombre  del paciente,

medicamento y dosis.

Transporte de la medicacion

una vez preparada la medicacion
se traslada a la unidad de paciente
ya sea en el coche de medicacion o
una bandeja destinada a para este

uso.
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Administracion de medicamentos: es
netamente responsabilidad de enfermeria
la administracion de medicamentos al

usuario.

La enfermera debe tomar en
cuenta las siguientes
consideraciones antes de
administrar el medicamento.
Averiguar sobre posibles alergias
al farmaco que se le administrara.
Verificar la fecha de expiracion y
composicion del medicamento
prescrito.

Cumplimiento del horario de
administracion y evaluacion de
interacciones farmacoldgicas.
Informar al usuario o familiar
sobre el procedimiento para
administrar el farmaco y contar
con su colaboracion.

La administracion de medicacion
sera con un intervalo de dos horas.
Lavado de manos segin norma.
La administracion se hara en base
a 9 aspectos correctos.

Preparar el farmaco en el momento
en que se administrara y eliminar
el medicamento sobrante.

Ubicar al wusuario de forma
correcta acorde a la via de
administracion.

Administrar el farmaco segln la
via de administracion.

Registro, seguimiento y
monitorizaciébn  del  farmaco

administrado.
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Para su dilucion se usard el
solvente que acompafia al
farmaco: agua bidestilada,
solucion salinaal 0,9%y en ciertos
medicamentos dextrosa al 0,5% en
agua.

No administrar por la misma via
intravenosa dos farmacos y esta
debe ser lavada cada vez que se
administre un medicamento con
solucion salina al 0,9%.

Toda solucion que contenga
electrolitos, medicamentos de alto
riesgo seguira el protocolo

En caso de desequilibrio
hidroelectrolitico su reposicion
sera por bomba de infusion.

No debe mezclase los
medicamentos con soluciones que
tengan electrolitos.

Verificar siempre la permeabilidad
de la via endovenosa antes de
administrar medicacion.

Paciente correcto

Medicamento correcto

Via correcta

Hora correcta

Dosis correcta

Accion correcta

Forma correcta

Respuesta correcta
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Registro correcto

Verificar la identidad del paciente
mediante el brazalete e historia
clinica.

Una vez administracion la
medicacion  registrar en el
formulario SNS_MSP/HCU
022/2008 con la hora e iniciales
del responsable.

Se debe registrar la no
administracion de un
medicamento (encierre en un
circulo la hora) e indique las
causas en su reporte.

En caso reaccion adversa informar
al médico encargado y registrar en

el reporte de enfermeria.

Fuente: (Martinez & Mufioz, 2021)
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2.3. Definicion De Términos
Tocoliticos: son agentes que inhiben contracciones uterinas hasta 48 horas, con el fin

de reducir los riesgos del feto en un parto prematura.(Moldenhauer, 2020)

Hipoxia: disminucion del oxigeno en sangre, células y tejidos del organismo

comprometiendo la funcién de los mismos. (Hernandez & Dolz, 2016)

Oligoamnios: reduccién anormalmente de liquido amnidtico sus causas son, factores
maternos, ruptura prematura de membranas, obito fetal, retraso del crecimiento intrauterino,

embarazos prolongados.(Sante & Silva, 2016)

Antibiograma: también conocido como pruebas de sensibilidad, pruebas de resistencia
microbiana a farmacos, pruebas de susceptibilidad microbiana, cultivo vy

sensibilidad.(Vazquez, 2020)

Eventos adversos: situacion que produce un dafio involuntario al usuario por un acto

de omision.(MSP, 2016b)
Primun Non nocere: “Lo primero es no hacer dafio”.(Wah, 2020)

Brazalete de identificacion: accesorio que se coloca al paciente con sus datos
personales en la mufieca izquierda, antes de su colocacion se verifica con el paciente o familiar

si la informacion es correcta.(MSP, 2015)

Normas de bioseguridad: son las medidas de prevencién que tiene por objetivo
salvaguardar la salud del paciente, la comunidad y personal de salud que se encuentran en

peligro por agentes fisicos, quimicos, bioldgicos y mecanicos.(Pin & Tipan, 2015)

Asepsia: procedimientos 0 método que se realiza para evitar que los microorganismos

infecten una cosa o un lugar.(Luque & Mareca, 2019)
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Antisepsia: proceso que elimina agentes etioldgicas de la piel y membrana mucosas,
mediante agentes quimicos sin dafar los tejidos sobre los que se aplica.(Luque & Mareca,

2019)

Infeccion: es la invasion y multiplicacion de agente etioldgicos (virus, bacterias,

hongos, esporas) en un organismo.(Luque & Mareca, 2019)

Desinfeccion: proceso quimico que se encarga de matar o eliminar microrganismos que
causan infecciones, se realiza sobre objetos inanimados por métodos fisicos y quimicos.(Luque

& Mareca, 2019)
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2.4. Sistema De Variables

2.4.1. Independiente

Competencias del personal de enfermeria.

2.4.2. Dependiente

Practica segura “Administracion correcta de medicamentos”
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Variable Definicion Dimension Indicadores Escala Instrumento
independiente
Competencias del Son  conocimientos, Saber (saber) e Medicamentos: | Excelente: 9 a 10 Cuestionario
Personal de actitudes, cuidados de | puntos
enfermeria. capacidades, enfermeria Bueno: 7 a 8 puntos
habilidades y e Competencia
destrezas que posee el nimero 21 del | Regular:5a6 puntos
personal de enfermeria proyecto Malo: < a 4 puntos
al momento de realizar tunning
técnicas y
procedimientos para
brindar una atencion
de calidad y segura.
Variable dependiente Definicion Dimensién Indicadores Escala Instrumento
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Préactica segura: Administracion Saber hacer Nivel de excelencia: | Guia de
“Administracion correcta y oportuna de 91-100% observacion
Saber ser e Fases del
correcta de medicamentos segun .
. . protocolo, Nivel de
medicamentos” la necesidad y

- Transcripcion, | cumplimiento
condicion real del
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Capitulo 3: Marco Metodoldgico

3.1. Nivel De Investigacion

Este estudio de investigacion es de tipo descriptivo y observacional.

Descriptivo: porque describe las competencias que posee el personal de enfermeria en
la practica segura “Administracion correcta de medicamentos” en el servicio de gineco-

obstetricia del Hospital Alfredo Noboa Montenegro.

Observacional: porgue la investigacion se basa en la observacion y registro de las
competencias desarrolladas en la administracion de medicamentos por el personal de

enfermeria del servicio de gineco-obstetricia, sin intervenir en su contexto natural.

3.2. Disefo

Esta investigacion es cuali-cuantitativa, no experimental de cohorte transversal.

Cualitativa: porque a través de la observacion mediante un check list se recopila
informacion sobre las competencias que tiene el profesional de enfermeria en la préctica segura

“Administracion de medicamentos”.

Cuantitativa: porque la informacién que se obtiene de los instrumentos aplicados en
el estudio es numérico y estadistico, lo que posteriormente servird para realizar su analisis

respectivo y darle veracidad al estudio.

No experimental: porque solo se observara el contexto natural en el que se desarrolla

el fendmeno para su analisis sin altera 0 manipular a los sujetos de estudio.

Transversal: porque la recoleccion de datos del estudio se realizara en un espacio y

tiempo Unico.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec




L/
UEB FClEncias DE
CIENCIAS DE 70

LA SALUD Y
UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO
ESTATAL DE BOLIVAR

3.3. Poblacién Y Muestra.

Para esta investigacion la poblacion de estudio son los profesionales enfermeria del
servicio de gineco-obstetricia, con un total de 15 profesionales y al ser reducida no se toma
muestra, se trabaja con todo el conjunto ya que poseen caracteristicas comunes y de interés con

la investigacion.

3.4. Técnicas E Instrumentos.

En este enunciado se utilizara el cuestionario y una guia de observacion.

Cuestionario: a través del cuestionario se evalud las competencias cognitivas que
posee el personal de enfermeria del servicio de gineco-obstetricia sobre los medicamentos
frecuentes del servicio en mencion y de la competencia 21 del proyecto tunning y sus

elementos.

Se estructuro un cuestionario con 13 preguntas de tipo reactivos, su aplicacion fue

presencial a los profesionales de enfermeria.

Para obtener una base de datos se reviso las evaluaciones aplicadas al personal de

enfermeria y se cuantifico con la siguiente escala.
Excelente: 9 a 10 puntos

Bueno: 7 a 8 puntos

Regular: 5 a 6 puntos

Malo: < a 4 puntos

Guia de observacidn. Se utilizo para valorar las competencias del saber (hacer) y saber

(ser) del personal de enfermeria en el servicio de gineco-obstetricia, mediante un check list
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basado en el protocolo de administracion segura de medicamentos del hospital Alfredo Noboa

Montenegro, su aplicacién fue en el dia'y en la noche con una duracion de 7 dias.

Se toma como modelo para la guia de observacién el formato que se encuentra en el
protocolo de administracion segura de medicamentos del Hospital Alfredo Noboa Montenegro

y se modifica a conveniencia del estudio.

La guia fue estructurada de la siguiente manera:
Seccidn I: transcripcion.

Seccidn II: preparacion.

Seccidn Il1: transporte.

Seccion I1V: administracion.

Su escala de valoracion es: Nivel de excelencia: 91-100%, Nivel de cumplimiento
significativo: 85- 90%, Nivel de cumplimiento parcial: 75% - 84%, Nivel de cumplimiento

minimo: 70% - 74%, Nivel de no cumplimiento: por debajo de 70%.

3.5. Técnicas De Procesamiento Y Analisis De Datos.

El procesamiento de datos obtenidos del cuestionario se realizd en Excel y su analisis fue
realizado en Microsoft Word. Para la guia de observacion se valoré el nivel de cumplimiento
del protocolo de administracion correcta de medicamentos por parte del personal de enfermeria
del area de gineco-obstetricia del Hospital Alfredo Noboa Montenegro, el porcentaje de

cumplimiento se determind a partir del indice de eficiencia global.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec




L/
UEB FClEncias DE
CIENCIAS DE 72

LA SALUD Y
UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO
ESTATAL DE BOLIVAR

3.6. Analisis De Datos
Resultados obtenidos tras la aplicacion de la guia de observacion sobre el protocolo de
la administracion correcta de medicamentos del Hospital Alfredo Noboa Montenegro en el &rea

de gineco-obstetricia.

A continuacion, se muestra la informacion procesada de la observacion directa a los

profesionales de enfermeria del area de gineco-obstetricia.

3.6.1. Competencias Psicomotoras Y Actitudinales

Tabla 9

Apreciacion del nivel de cumplimiento del protocolo de administracién correcta de

medicamentos

Indicador Frecuenciadia Porcentaje dia  Frecuencia noche Por:gi?]teaje
Nivel de
excelencia 2 13% 2 13%
Nivel de
cumplimiento
significativo 0 0% 1 7%
Nivel de
cumplimiento
parcial 9 60% 9 60%
Nivel de
cumplimiento
minimo 4 27% 3 20%
Nivel de no
cumplimiento 0 0% 0 0%
TOTAL 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos
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Gréfico 1

Analisis porcentual de los datos obtenidos en la tabla 9

Nivel de cumplimiento del protocolo de administracion
correcta de medicamentos

TOTAL —100%

NIVEL DE NO CUMPLIMIENTO | §2%

NIVEL DE CUMPLIMIENTO MiNIMO  |.20%

NIVEL DE CUMPLIMIENTO PARCIAL 60%

NIVEL DE CUMPLIMIENTO (979
SIGNIFICATIVO 0% ‘

13%
NIVEL DE EXCELENCIA
N30 \ ‘

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

PORCENTAJE NOCHE = PORCENTAJE DIA

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Andlisis e interpretacion: segun los resultados obtenidos de la observacion directa
realizada a las enfermeras con el fin de valorar las competencias psicomotoras y actitudinales
se puede evidenciar el cumplimiento parcial prevalente en las enfermeras, demostrandose asi
segun Martin, E. Gonzales de Landos (2015) que no desarrollan las actitudes, principios,
valores, destreza y habilidad haciendo conocer que no estan aptos para el campo laboral de la

profesion.
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3.6.2. Competencias Globales

Gréfico 2

Competencias globales: Transcripcion

COMPETENCIAS GLOBALES: TRANSCRIPCION

16. En incertidumbre en el calculo de dosis se debe controlar dos veces
con personal de apoyo capacitado.

15. En caso de cambio de dosis, via, frecuencia del medicamento, se
realizard una nueva transcripcion.

14. Si la prescripcion no es clara contactar con el médico que prescribié
para su confirmacion.

13. Especificar el nimero de dia de tratamiento.

12. Se establecera un intervalo minimo de 2 horas para la administracién
de antibidticos, y de acuerdo al mecanismo de accion de los
medicamentos.

11. Verifica la frecuencia de administracion
10. Verifica la via de administracién

9. Verifica el tiempo de administracion

8. Verifica la dilucién a administrar, solucién y volumen utilizado para la
dilucién cuando corresponda.

7. Verifica la dosis a administrar sin uso de abreviaturas.
6. Verifica el nombre genérico del medicamento.

5. verifica el protocolo de identificacion

4. Latranscripcion de la indicacién médica se realizara con letra clara y
legible.

3. Se estandarizara en todos los servicios la dilucién de los farmacos con:
50ml a 100ml de cloruro de sodio al 0.9 %, en 30 minutos, excepto
pacientes neonatos o pediatricos de 3-5ml por Kg de peso. Y de ciertas...

2. Realizar el célculo, flujo y dosificacion del medicamento, teniendo en
cuenta la dilucién, concentraciones y especificaciones del farmaco.

1.  Latranscripcion se realizara desde la ficha clinica al formulario
SNS_MSP/HCU-form.022/2008 para no cometer errores de interpretacion
de la indicacion o receta médica.

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

m Porcentaje noche  m Porcentaje dia

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracidn correcta de medicamentos
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Anélisis e interpretacion: el cumplimiento global de habilidades y actitudes para el
protocolo de administracion correcta de medicamentos se reporta en 100 %, sin embargo el
cumplimiento por actividad, de las actividades contempladas en el estudio se encontro: la
transcripcion se realizara desde la ficha clinica al formulario SNS_MSP/HCU-form.022/2008
para no cometer errores , se estandarizara en todos los servicios la dilucion de los farmacos
con: 50ml a 100ml de cloruro de sodio al 0.9 %, en 30 minutos, excepto pacientes neonatos o
pediatricos de 3-5ml por Kg de peso. Y de ciertas patologias como las de restriccion hidrica,
verifica el protocolo de identificacion, verifica el nombre genérico del medicamento, verifica
la dosis a administrar sin uso de abreviaturas, verifica la via de administracion 100%, verifica
la frecuencia de administracion, se establecera un intervalo minimo de 2 horas para la
administracién de antibidticos, y de acuerdo al mecanismo de accién de los medicamentos, si
la prescripcion no es clara contactar con el médico que prescribid para su confirmacion, en
incertidumbre en el célculo de dosis se debe controlar dos veces con personal de apoyo
capacitado, realizar el calculo, flujo y dosificacion del medicamento, teniendo en cuenta la
dilucion, concentraciones y especificaciones del farmaco, la transcripcién de la indicacion
médica se realizara con letra clara y legible, en caso de cambio de dosis, via, frecuencia del
medicamento, se realizard una nueva transcripcion, por lo que tuvieron un nivel de excelencia;
especificar el nimero de dia de tratamiento, por lo que su nivel de cumplimiento resulto
significativo durante la noche y durante el dia tienen un cumplimiento parcial; verifica el

tiempo de administracion con un cumplimiento excelente durante el dia y en la noche parcial.
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Grafico 3

Competencias globales: Preparacion

COMPETENCIAS GLOBALES: PREPARACION

29. Rotular todas las jeringas, frascos, con los siguientes datos:
nombre del paciente, medicamento y dosis usando técnica.

28. Inspeccionar las ampollas antes de abrirlas para asegurar que
la punta esté libre de solucién.

27. Envolver una gasa estéril con alcohol alrededor del cuello del

frasco para evitar la aerolizacion del producto y por ende la
contaminacion del ambiente, previos al retiro de la cantidad del
medicamento como la aguja del frasco.

26. Los medicamentos deben ser reconstituidos, adicionando el
diluyente al frasco en forma lenta para evitar la formacién de
presion y de espuma.

25. Seleccionar agujas, jeringas, catéteres intravenosos con
cierres para prevenir la contaminacion por escapes, y desecharlas
en recipientes plasticos resistentes a la perforacion.

24. Preparar las drogas prescrita aséptica en concordancia con las

instrucciones del producto, relacionadas con las técnicas de
dilucion y reconstitucion.

23. Usar bata protectora y mascarilla.

22. Usar guantes de latex sin polvo y cambiarlos con la
preparacion de cada 5 medicamentos

21. Preparar los medicamentos en un sitio limpio, privado, donde
el trafico sea minimo, no existan interrupciones, riesgos de

contaminacion, o corrientes de aire. No se permite comer, ingerir
bebidas, fumar No usar cosméticos en el &rea de preparacion.

20. Se debe referenciar inicamente por el nombre genérico.

19. Revisar la fecha de expiracion de los medicamentos.

18. Utilizar las medidas de bioseguridad

17. Lavado de manos

[ I
0% 20% 40% 60% 80% 100%  120%

= porcentaje noche = porcentaje dia

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracidn correcta de medicamentos
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Anélisis e interpretacion: el nivel de cumplimiento por actividad reporta: Se debe
referenciar Unicamente por el nombre genérico, preparar las drogas prescrita aséptica en
concordancia con las instrucciones del producto, relacionadas con las técnicas de dilucion y
reconstitucion, seleccionar agujas, jeringas, catéteres intravenosos con cierres para prevenir la
contaminacion por escapes, y desecharlas en recipientes plasticos resistentes a la perforacion,
los medicamentos deben ser reconstituidos, adicionando el diluyente al frasco en forma lenta
para evitar la formacién de presion y de espuma, por lo que tuvieron un nivel de excelencia
tanto en el dia como en la noche; inspeccionar las ampollas antes de abrirlas para asegurar que
la punta esté libre de solucidn, tienen en el dia un nivel de excelencia mientras que en la noche
un nivel de cumplimiento significativo; preparar los medicamentos en un sitio limpio, privado,
donde el trafico sea minimo, no existan interrupciones, riesgos de contaminacion, o corrientes
de aire. No se permite comer, ingerir bebidas, fumar. No usar cosméticos en el area de
preparacion, tiene un cumplimiento parcial en los dos turnos; lavado de manos, utilizar las
medidas de bioseguridad, Revisar la fecha de expiracion de los medicamentos, usar guantes de
latex sin polvo y cambiarlos con la preparacion de cada 5 medicamentos, usar bata protectora
y mascarilla, envolver una gasa estéril con alcohol alrededor del cuello del frasco para evitar
la aerolizacién del producto y por ende la contaminacion del ambiente, previos al retiro de la
cantidad del medicamento como la aguja del frasco, rotular todas las jeringas, frascos, con los
siguientes datos: nombre del paciente, medicamento y dosis usando técnica, estos lo califica en

un nivel de no cumplimiento.
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Gréfico 4

Competencias globales: Transporte

COMPETENCIAS GLOBALES: TRANSPORTE

30. Trasladar la medicacién preparada a la
unidad del paciente en el coche de
medicacion o bandeja destinada a su uso

80% 85% 90% 95%  100%  105%

= porcentaje noche  ® porcentaje dia

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Analisis e interpretacidn: en relacion al cumplimiento de las actividades se evidencio:
Trasladar la medicacién preparada a la unidad del paciente en el coche de medicacién o bandeja
destinada a su uso, por lo que en la noche existe un cumplimiento excelente y en el dia un

cumplimento significativo.
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Grafico 5

Competencias globales: Administracion

COMPETENCIAS GLOBALES: ADMINISTRACION

58. La administracion errénea de un medicamento debe ser informada de inmediato
al profesional encargado y médico tratante o de turno y notificarse como evento...

57. La “no administracion de un medicamento” debera ser registrado en el
formulario SNS_MSP/HCU 022/2008, mediante un circulo que encierra la hora y...

56. Una vez administrado un medicamento, se registrard en el formulario
SNS_MSP/HCU 022/2008 iniciales y funcién de la enfermera.

55. Verificar la identidad del cliente, mediante la revision de la HCl y el brazalete
respectivo.

54. Registro correcto
53. Respuesta correcta
52. Forma correcta
51. Accion correcta R e
50. Dosis correcta
49. Hora correcta
48. Via correcta
47. Medicamento correcto

46. Paciente correcto

45. Es preciso comprobar siempre la permeabilidad de la via venosa antes de la
inyeccion de cualquier medicamento.

44. No debe mezclarse ningtin medicamento con soluciones que contengan
electrolitos, con el fin de evitar reacciones adversas por interaccién medicamentosa.

43. En casos de desequilibrio hidroelectrolitico la reposicion se lo hara en bomba de
infusién una via periférica exclusiva para el medicamento con un catéter de grueso...

42. Toda solucién que contenga medicamentos de alto riesgo seguird el protocolo.

41. Nunca deben administrarse por via intravenosa dos farmacos juntos, ya que
éstos pueden activarse mutuamente o precipitarse. La via tiene que ser lavada...

40. Para la solucidn, se utilizara el solvente que acompafia al farmaco: agua
bidestilada, cloruro de sodio al 0.9%, y ciertos farmacos con Dextrosa al 5 % en agua.

| | | |
39. Registro, seguimiento y motorizacion de la medicaciéon administrada. ‘
38. Aplicacion correcta del medicamento segtn la via de administracion.

37. Colocar al paciente en posicion adecuada segun la via de administracion.

36. Se debe preparar el medicamento el momento que se va a administrar,
desechando la cantidad no empleada.

35. Lavado de manos seglin norma. e 22 22

34. Se administrara la medicacion con intervalo de dos horas.

33.Informar al paciente o representante sobre el procedimiento a seguir para la
administracion del farmaco y contar con su colaboracion.

|
32. Cumplimiento del horario de administracién y evaluar interacciones I
farmacoldgicas.

31. Indagar sobre posibles alergias al farmaco que se va administrar

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

m porcentaje noche  m porcentaje dia

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracion correcta de medicamentos
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Anélisis e interpretacion: en el cumplimiento por actividad, se encontrd: Se debe
preparar el medicamento el momento que se va a administrar, desechando la cantidad no
empleada, colocar al paciente en posicion adecuada segun la via de administracién, aplicacion
correcta del medicamento segln la via de administracion, para la solucion, se utilizara el
solvente que acompafia al farmaco: agua bidestilada, cloruro de sodio al 0.9%, y ciertos
farmacos con Dextrosa al 5 % en agua, toda solucion que contenga medicamentos de alto riesgo
seguiré el protocolo, en casos de desequilibrio hidroelectrolitico la reposicion se lo haré en
bomba de infusion una via periférica exclusiva para el medicamento con un catéter de grueso
calibre (16-18), no debe mezclarse ningun medicamento con soluciones que contengan
electrolitos, con el fin de evitar reacciones adversas por interaccion medicamentosa, es preciso
comprobar siempre la permeabilidad de la via venosa antes de la inyeccion de cualquier
medicamento, paciente correcto, medicamento correcto, via correcta, dosis correcta, accion
correcta, forma correcta, la “no administracion de un medicamento” debera ser registrado en
el formulario SNS_MSP/HCU 022/2008, mediante un circulo que encierra la hora y realizar el
reporte de enfermeria especificando las causas, la administracion errénea de un medicamento
debe ser informada de inmediato al profesional encargado y médico tratante o de turno y
notificarse como evento adverso, en el formulario correspondiente y de igual forma debera
informarse y registrarse cualquier sospecha o reaccién adversa confirmada, por lo que su nivel
de cumplimiento resulto excelente; se administrard la medicacion con intervalo de dos horas,
durante la noche, tienen un nivel de excelencia y en la mafiana un nivel de cumplimiento
significativo; registro, seguimiento y motorizacion de la medicacion administrada, durante la
noche tiene un nivel de cumplimiento excelente y en la mafiana es parcial; registro correcto,
durante la noche tiene el cumplimiento significativo y en la mafiana tienen un nivel de no

cumplimiento; por via intravenosa dos farmacos juntos, ya que éstos pueden activarse
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mutuamente o precipitarse., durante el dia tienen cumplimento minimo y en la noche un nivel

de no cumplimiento,
3.6.3. Procesamiento De Datos Por Iitem De La Guia De Observacion Aplicada.

3.6.3.1. Fase I: Transcripcion.

1. La transcripcion se realizara desde la ficha clinica al formulario SNS_MSP/HCU-
form.022/2008 para no cometer errores de interpretacion de la indicacion o receta
medica.

Tabla 10

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 1

Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia noche  Porcentaje noche

Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos
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Gréfico 6

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 1

La transcripcion se realizara desde la ficha clinica al
formulario SNS_MSP/HCU-form.022/2008 para no
cometer errores de interpretacion de la indicacion o receta
médica.

TOTAL

NO

Sl
0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

PORCENTAJE NOCHE = PORCENTAJE DIA

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracidn correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: de acuerdo a los datos obtenidos sobre la transcripcidn desde la
ficha clinica al formulario SNS_MSP/HCU-form.022/2008 para no cometer errores de
interpretacion de la indicacion o receta médica las enfermeras tienen un nivel de cumplimiento

excelente.

2. Realizar el célculo, flujo y dosificacion del medicamento, teniendo en cuenta la
dilucidn, concentraciones y especificaciones del farmaco.

Tabla 11

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

ftem 2.
Indicador Erecuencia dia Porce,ntaje Frecuencia Porcentaje
Dia Noche Noche
Sl 14 93% 15 100%
NO 1 7% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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Gréafico 7

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 2

Realizar el calculo, flujo y dosificacion del medicamento,
teniendo en cuenta la dilucién, concentraciones y
especificaciones del farmaco.
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PORCENTAJE NOCHE = PORCENTAJE DIA

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: en base a la observacion sobre realizar el célculo, flujo y
dosificacion del medicamento, teniendo en cuenta la dilucion, concentraciones y
especificaciones del farmaco, se puede evidenciar que la mayoria de las enfermeras observadas
tienen cumplimiento excelente.

3. Se estandarizara en todos los servicios la dilucion de los farmacos con: 50ml a 100ml
de cloruro de sodio al 0.9 %, en 30 minutos, excepto pacientes neonatos o pediatricos

de 3-5ml por Kg de peso. Y de ciertas patologias como las de restriccion hidrica.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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Tabla 12

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 3
Indicador Frecu'encia Porce'ntaje Frecuencia Porcentaje
dia Dia Noche Noche
SI 15 100% 14 93%
NO 0 0% 1 7%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Grafico 8

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 3

Se estandarizara en todos los servicios la dilucion de los
farmacos con: 50ml a 100ml de cloruro de sodio al 0.9 %,
en 30 minutos, excepto pacientes neonatos o pediatricos de
3-5ml por Kg de peso. Y de ciertas patologias como las de

restricciéon hidrica

TOTAL

NO

Sl
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PORCENTAJE NOCHE = PORCENTAJE DIA

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: segun la observacion directa a las enfermeras la mayor parte
diluye los farmacos con 50 ml a 100 ml de cloruro 0,9 %de sodio en 30 min, teniendo un nivel

de cumplimiento de excelencia.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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4. Latranscripcion de la indicacion médica se realizara con letra claray legible.

Tabla 13

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 4.
. R Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Indicador Frecuencia dia Dia Noche Noche
Sl 14 93% 14 93%
NO 1 7% 1 %
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Grafico 9

Anélisis porcentual de los datos obtenidos en el item 4

La transcripcion de la indicacion médica se realizara
con letraclaray legible.

TOTAL
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PORCENTAJE NOCHE = PORCENTAIJE DIA

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Andlisis e interpretacion: en relacion a la transcripcion de la indicacion médica se

realizara con letra clara y legible, la mayoria de los observados tienen cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec
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5. verifica el protocolo de identificacion

Tabla 14

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 5.
Indicador Frecuencia dia Porclzjtair;taje FreNc(;JCehneua PO&%%?:S Je
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Gréfico 10

Anélisis porcentual de los datos obtenidos en el item 5
Verifica el protocolo de identificacion
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u PORCENTAJE NOCHE = PORCENTAIJE DIA

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Anédlisis e interpretacion: con observacion directa sobre, verifica el protocolo de

identificacion al paciente ante de administrar la medicacion, tienen cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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6. Verifica el nombre genérico del medicamento.

Tabla 15

87

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 6.

Indicador Frecu,encia Porce'ntaje Frecuencia Porcentaje
Dia Dia Noche Noche

Sl 15 100% 15 100%

NO 0 0% 0 0%

Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga

Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Gréfico 11

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 6

Verifica el nombre genérico del medicamento.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Anélisis e interpretacién: con los datos obtenidos de la observacion directa, verifican el

nombre genérico del medicamento, tienen un nivel de excelencia.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec
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7. Verifica la dosis a administrar sin uso de abreviaturas.

Tabla 16

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 7.
Indicador Frecuencia dia PorcI:De'ntaJe Frecuencia Porcentaje noche
ia noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos
Gréfico 12

Anélisis porcentual de los datos obtenidos en el item 7

Verifica la dosis a administrar sin uso de
abreviaturas.

TOTAL
100%

NO
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100%
| | | | |

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%
PORCENTAJE NOCHE = PORCENTAJE DIA

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: sobre todas enfermeras, todas verifican la dosis a administrar

sin uso de abreviaturas, tienen cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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8. Verifica la dilucion a administrar, solucion y volumen utilizado para la dilucion
cuando corresponda.

Tabla 17

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 8.

Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche

Si 15 100% 15 100%

NO 0 0% 0 0%

Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Gréfico 13

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 8

Verifica la dilucién a administrar, soluciéon y volumen
utilizado para la dilucién cuando corresponda.

TOTAL
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PORCENTAJE NOCHE = PORCENTAJE DIA

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: segun el item verifica la dilucion a administrar, solucién y
volumen utilizado para la dilucion cuando corresponda, los observados tienen cumplimiento

excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec
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9. Verifica el tiempo de administracion

Tabla 18

90

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

[tem 9.

. - L Frecuencia Porcentaje
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia J

noche noche
Sl 14 93% 12 80%
NO 1 7% 3 20%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 14

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 9

Verifica el tiempo de administracion
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Anélisis e interpretacion: con la observacion realizada a las enfermeras, verifica el tiempo

de administracion del medicamento, en la noche tiene cumplimiento parcial y en el dia

excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec
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10. Verifica la via de administracion

Tabla 19

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 10.
Indicador  Frecuenciadia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Grafico 15

Anélisis porcentual de los datos obtenidos en el item 10

Verifica la via de administracion
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Anélisis e interpretacion: segun el item, verifican la via de administracion, por lo tanto,

tienen un cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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11. Verifica la frecuencia de administracion

Tabla 20

92

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

ftem 11.

: - L Frecuencia Porcentaje
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia J

noche noche
Sl 15 100% 14 93%
NO 0 0% 1 7%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracidn correcta de medicamentos

Grafico 16

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 11.

Verifica la frecuencia de administracion

TOTAL
NO

Sl

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%
PORCENTAJE NOCHE = PORCENTAJE DIA

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: con los datos de la observacion sobre si verifican la frecuencia

de administracién del medicamento, cumplen con un nivel de excelencia.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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12. Se establecera un intervalo minimo de 2 horas para la administracién de antibidticos,

y de acuerdo al mecanismo de accion de los medicamentos.

Tabla 21

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 12.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Si 15 100% 14 93%
NO 0 0% 1 7%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Grafico 17

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 12

Se establecera un intervalo minimo de 2 horas para la
administracion de antibiéticos, y de acuerdo al mecanismo
de accién de los medicamentos.

TOTAL
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Anélisis e interpretacion: en el item sobre se establecera un intervalo minimo de 2 horas

para la administracion de antibidticos, y de acuerdo al mecanismo de accion de los

medicamentos, tienen cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec
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13. Especificar el nUmero de dia de tratamiento.

Tabla 22

94

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

[tem 13.

: - L Frecuencia Porcentaje
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia J

noche noche
Sl 13 87% 12 80%
NO 2 13% 3 20%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Gréfico 18

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 13

Especificar el nUmero de dia de tratamiento
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: en relacion a, especifican en la hoja de Kardex el nimero del

dia de tratamientos sobre todo en antibiéticos, en el dia tienen un nivel de cumplimiento

significativo y en la noche cumplimiento parcial.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec
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14. Si la prescripcion no es clara contactar con el médico que prescribié para su

confirmacion.

Tabla 23

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 14.

. - L Frecuencia Porcentaje
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia J

noche noche
SI 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Gréfico 19

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 14

Si la prescripcion no es clara contactar con el
medico que prescribio para su confirmacion.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: en referencia a si la prescripcion no es clara contactar con el médico

que prescribid para su confirmacion, tienen cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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15. En caso de cambio de dosis, via, frecuencia del medicamento, se realizara una nueva
transcripcion.

Tabla 24

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

[tem 15.

. L - Frecuencia Porcentaje
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia J

noche noche
Sl 14 93% 15 100%
NO 1 7% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos
Gréafico 20

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 15.

En caso de cambio de dosis, via, frecuencia del
medicamento, se realizara una nueva transcripcion.

TOTAL
NO
| | |

|
Sl
l ‘ . ‘ |

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

PORCENTAJE NOCHE = PORCENTAJE DIA

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: en caso de existir cambio de dosis, via, frecuencia, del

medicamento realizan una nueva transcripcion, tienen cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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16. En incertidumbre en el célculo de dosis se debe controlar dos veces con personal de
apoyo capacitado.

Tabla 25

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 16.
Frecuencia Porcentaje
Indicador  Frecuencia dia Porcentaje dia noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos
Gréfico 21

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 16

En incertidumbre en el calculo de dosis se debe
controlar dos veces con personal de apoyo capacitado.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: se puede observar mediante el grafico sobre si hay

incertidumbre en el célculo de dosis se debe controlar dos veces con personal de apoyo

capacitado, tienen cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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3.6.3.2. Fase Il: preparacion
17. Lavado de manos

Tabla 26

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 17.
Frecuencia Porcentaje
Indicador  Frecuencia dia Porcentaje dia noche noche
Sl 6 40% 2 13%
NO 9 60% 13 87%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 22

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 17

Lavado de manos
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Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Anélisis e interpretacion: con los datos obtenidos sobre, se lavan las manos antes de

preparar la medicacién tienen un nivel de no cumplimiento.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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18. Utilizar las medidas de bioseguridad

Tabla 27

99

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 18.
Frecuencia Porcentaje
Indicador  Frecuencia dia Porcentaje dia noche noche
Sl 3 20% 3 20%
NO 12 80% 12 80%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga

Fuente: guia de observacidon del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Grafico 23

Anélisis porcentual de los datos obtenidos en el item 18

Utilizar las medidas de bioseguridad
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Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: en el grafico presente se observa que las enfermeras tienen un

nivel de no cumplimiento en el uso de las medidas de bioseguridad para la administrar la

medicacion.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec
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19. Revisar la fecha de expiracion de los medicamentos.
Tabla 28

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 19.
Frecuencia Porcentaje
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia noche noche
Sl 7 47% 7 47%
NO 8 53% 8 53%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Grafico 24

Anélisis porcentual de los datos obtenidos en el item 19

Revisar la fecha de expiracion de los
medicamentos

TOTAL
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Sl
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» PORCENTAJE NOCHE = PORCENTAJE DIA

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Andlisis e interpretacién: mediante la observacion sobre la revision de la fecha de
expiracion del medicamento a administrar tanto en el dia como en la noche, tienen un nivel de

no cumplimiento.
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20. Se debe referenciar unicamente por el nombre genérico.

Tabla 29

101

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 20.
Frecuencia Porcentaje
Indicador  Frecuenciadia Porcentaje dia noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga

Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 25

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 20

Se debe referenciar Unicamente por el nombre
genérico.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: se observa que las enfermeras en relacion a referenciar

unicamente por el nombre genérico del medicamento, tienen cumplimiento excelente.
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21. Preparar los medicamentos en un sitio limpio, privado, donde el trafico sea minimo,
no existan interrupciones, riesgos de contaminacién, o corrientes de aire. No se
permite comer, ingerir bebidas, fumar No usar cosméticos en el area de preparacion.

Tabla 30

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

[tem 21.

: L .. Frecuencia Porcentaje
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia J

noche noche
Sl 12 80% 13 87%
NO 3 20% 2 13%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Grafico 26

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 21

Preparar los medicamentos en un sitio limpio, privado,
donde el trafico sea minimo, no existan interrupciones,
riesgos de contaminacion, o corrientes de aire. No se
permite comer, ingerir bebidas, fumar No usar cosméticos
en el area de preparacion.

TOTAL
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Sl
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Andlisis e interpretacion: mediante la observacion a los profesionales de enfermeria sobre

preparar los medicamentos en un sitio limpio, privado, donde el trafico sea minimo, no existan
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interrupciones, riesgos de contaminacion, o corrientes de aire. No se permite comer, ingerir

bebidas, fumar. No usar cosméticos en el area de preparacion, en el dia tienen cumplimiento

parcial y en la noche significativo.

22. Usar guantes de latex sin polvo y cambiarlos con la preparacion de cada 5
medicamentos.

Tabla 31

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 22.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 1 7% 1 7%
NO 14 93% 14 93%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 27

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 22

Usar guantes de latex sin polvo y cambiarlos con la
preparacion de cada 5 medicamentos
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos
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Anélisis e interpretacion: en base al no uso de guantes de latex sin polvo al administrar la
medicacion y tampoco los cambian cada 5 medicamentos tanto en el dia como en la noche,
tienen un nivel de no cumplimiento.

23. Usar bata protectora y mascarilla.

Tabla 32

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 23.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 5 33% 8 53%
NO 10 67% 7 47%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 28

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 23

Usar bata protectora y mascarilla.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos
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Andlisis e interpretacion: en relacién al uso de bata protectora y mascarilla para

administrar la medicacion, tienen nivel de no cumplimiento.

24. Preparar las drogas prescrita aseptica en concordancia con las instrucciones
producto, relacionadas con las técnicas de dilucion y reconstitucion.,

Tabla 33

del

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 24.
Indicador  Frecuenciadia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 14 93% 15 100%
NO 1 7% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Grafico 29

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 24

Preparar las drogas prescrita aséptica en
concordancia con las instrucciones del producto,
relacionadas con las técnicas de dilucion y
reconstitucion.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos
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Anélisis e interpretacion: en referencia a la preparacion aséptica del medicamento
relacionadas con las técnicas de dilucion y reconstitucion, tienen nivel de excelencia.
25. Seleccionar agujas, jeringas, catéteres intravenosos con cierres para prevenir la
contaminacion por escapes, y desecharlas en recipientes plésticos resistentes a la
perforacion.

Tabla 34

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 25.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Grafico 30.

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 25

Seleccionar agujas, jeringas, catéteres intravenosos con
cierres para prevenir la contaminacion por escapes, y
desecharlas en recipientes plasticos resistentes a la
perforacion.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos
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Anélisis e interpretacion: Sobre la seleccion de agujas, jeringas, catéteres intravenosos
con cierres para prevenir la contaminacion por escapes, y desecharlas en recipientes plasticos
resistentes a la perforacion, tienen nivel de excelencia.

26. Los medicamentos deben ser reconstituidos, adicionando el diluyente al frasco en
forma lenta para evitar la formacion de presion y de espuma.

Tabla 35

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 26.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréafico 31

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 26

Los medicamentos deben ser reconstituidos, adicionando
el diluyente al frasco en forma lenta para evitar la
formacion de presién y de espuma.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos
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Andlisis e interpretacion: en el item, los medicamentos deben ser reconstituidos
adicionando el diluyente al frasco en forma lenta para evitar la formacion de presion y espuma,
tienen nivel de cumplimiento.

27. Envolver una gasa estéril con alcohol alrededor del cuello del frasco para evitar la
aerolizacion del producto y por ende la contaminacion del ambiente, previos al retiro
de la cantidad del medicamento como la aguja del frasco.

Tabla 36

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 27.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 1 7% 1 7%
NO 14 93% 14 93%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréafico 32

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 27

Envolver una gasa estéril con alcohol alrededor del cuello del
frasco para evitar la aerolizacién del producto y por ende la
contaminacion del ambiente, previos al retiro de la cantidad del
medicamento como la aguja del frasco.

TOTAL
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Sl
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos
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Anélisis e interpretacion: segun los datos sobre envolver una gasa estéril con alcohol
alrededor del cuello del frasco para evitar la aerolizacion del producto y por ende la
contaminacion del ambiente, previos al retiro de la cantidad del medicamento como la aguja
del frasco, tienen nivel de no cumplimiento.

28. Inspeccionar las ampollas antes de abrirlas para asegurar que la punta esté libre de
solucion.

Tabla 37

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 28.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 13 87% 15 100%
NO 2 13% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Grafico 33

Anélisis porcentual de los datos obtenidos en el item 28

Inspeccionar las ampollas antes de abrirlas para
asegurar que la punta esté libre de solucion.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos
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Anélisis e interpretacion: segln los datos sobre inspeccionan las ampollas antes de
abrirlas para asegurar que la punta esté libre de solucién, en el dia tienen nivel de cumplimiento
significativo y en la noche cumplimiento excelente.

29. Rotular todas las jeringas, frascos, con los siguientes datos: nombre del paciente,
medicamento y dosis usando técnica.

Tabla 38

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 29.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 6 40% 3 20%
NO 9 60% 12 80%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 34

Anadlisis porcentual de los datos obtenidos en el item 29

Rotular todas las jeringas, frascos, con los siguientes
datos: nombre del paciente, medicamento y dosis
usando técnica.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos
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Anélisis e interpretacion: en relacion a rotular todas las jeringas, frascos, con los
siguientes datos: nombre del paciente, medicamento y dosis usando técnica, tienen un nivel de
cumplimiento.

3.6.3.3. Fase I11. Transporte
30. Trasladar la medicacion preparada a la unidad del paciente en el coche de medicacion
0 bandeja destinada a su uso.

Tabla 39

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

Item 30.

: L - Frecuencia Porcentaje
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia J

noche noche
Sl 13 87% 15 100%
NO 2 13% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Gréfico 35

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 30

Trasladar la medicacion preparada a la unidad del
paciente en el coche de medicacion o bandeja
destinada a su uso
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos
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Anélisis e interpretacion: en base al traslado de la medicacion preparada a la unidad
del paciente en el coche de medicacion o bandeja que es destinada para su uso, en el dia tienen
cumplimiento significativo y en la noche excelente.

3.6.3.4. Fase IV. Administracion
31. Indagar sobre posibles alergias al farmaco que se va administrar

Tabla 40

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

ftem 31.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 5 33% 4 27%
NO 10 67% 11 73%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Gréfico 36

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 31

Indagar sobre posibles alergias al farmaco que
se va administrar
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos
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Anélisis e interpretacion: con referencia a indagar sobre posibles alergias al farmaco que
se va administrar, tienen un nivel de no cumplimiento.
32. Cumplimiento del horario de administracion y evaluar interacciones farmacologicas.

Tabla 41

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

ftem 32.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 8 53% 5 33%
NO 7 47% 10 67%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 37

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 32

Cumplimiento del horario de administracion y evaluar
interacciones farmacoldgicas.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: sobre el cumplimiento del horario de administracion y evaluar

interacciones farmacoldgicas tienen un nivel de no cumplimiento.
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33. Informar al paciente o representante sobre el procedimiento a seguir para la
administracién del farmaco y contar con su colaboracion.

Tabla 42

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

[tem 33.

: L ... Frecuencia Porcentaje
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia J

noche noche
Sl 6 40% 6 40%
NO 9 60% 9 60%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Grafico 38

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 33

Informar al paciente o representante sobre el
procedimiento a seguir para la administracion del
farmaco y contar con su colaboracion.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos
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Anélisis e interpretacion: en relacion a informar al paciente o representante sobre el
procedimiento a seguir para la administracion del farmaco y contar con su colaboracion tienen
nivel de no cumplimiento.

34. Se administrara la medicacion con intervalo de dos horas.

Tabla 43

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 34.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 13 87% 14 93%
NO 2 13% 1 7%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Grafico 39

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 34

Se administrara la medicacion con intervalo de dos

horas.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos
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Andlisis e interpretacion: en base a administrar la medicacion con intervalos de dos horas,
tienen nivel de cumplimento significativo en el dia y en la noche excelente.
35. Lavado de manos segun norma.

Tabla 44

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 35.
Indicador  Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 6 40% 5 33%
NO 9 60% 10 67%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 40

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 35

Lavado de manos segun norma.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos
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Andlisis e interpretacion: en el item, el lavado de manos segun norma al administrar

medicacion, tienen nivel de no cumplimiento.

36. Se debe preparar el medicamento el momento que se va a administrar, desechando la

cantidad no empleada.

Tabla 45

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

[tem 36.

Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 14 93% 14 93%
NO 1 7% 1 7%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréafico 41

Anélisis porcentual de los datos obtenidos en el item 36

Se debe preparar el medicamento el momento que se va a
administrar, desechando la cantidad no empleada.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
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Anélisis e interpretacion: de acuerdo a preparan el medicamento al momento que se va a

administrar, desechando la cantidad no empleada, tienen nivel de excelencia.
37. Colocar al paciente en posicion adecuada segun la via de administracion.

Tabla 46

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 37.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 42

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 37

Colocar al paciente en posicién adecuada segun la via
de administracion.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacidn: segun los datos sobre colocar al paciente en posicion adecuada

segun la via de administracién, tienen nivel de excelencia.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
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38. Aplicacion correcta del medicamento segun la via de administracion.

Tabla 47

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

[tem 38.

. - ... Frecuencia Porcentaje
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia J

noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 43

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 38

Aplicacion correcta del medicamento segun la via de
administracion.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Anélisis e interpretacién: en mencion a la aplicacion correctamente del medicamento

segun la via de administracion, tienen cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
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39. Registro, seguimiento y motorizacion de la medicacion administrada.

Tabla 48

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 39.
. o - Frecuencia Porcentaje
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia noche noche
Sl 12 80% 14 93%
NO 3 20% 1 7%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 44

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 39

Registro, seguimiento y motorizacion de la medicacion
administrada.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: Sobre el registro, seguimiento y motorizacion de la medicacion

administra, en el dia tienen cumplimiento parcial y en la noche excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
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40. Para la solucién, se utilizaré el solvente que acompafa al farmaco: agua bidestilada,
cloruro de sodio al 0.9%, y ciertos farmacos con Dextrosa al 5 % en agua.

Tabla 49

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 40.
. L . Frecuencia Porcentaje
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 45

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 40.

Para la solucion, se utilizaré el solvente que acompana
al farmaco: agua bidestilada, cloruro de sodio al 0.9%,
y ciertos farmacos con Dextrosa al 5 % en agua.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: en base al tipo de solucion, se utilizara el solvente que
acompafia al farmaco: agua bidestilada, cloruro de sodio al 0.9%, y ciertos farmacos con

Dextrosa al 5 % en agua, tienen cumplimiento de excelencia.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
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41. Nunca deben administrarse por via intravenosa dos farmacos juntos, ya que éstos
pueden activarse mutuamente o precipitarse. La via tiene que ser lavada entre unoy
otro medicamento con cloruro de sodio al 0.9%.

Tabla 50.

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

[tem 41.

: L - Frecuencia Porcentaje
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia J

noche noche
Sl 11 73% 9 60%
NO 4 27% 6 40%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 46

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 41.

Nunca deben administrarse por via intravenosa dos
farmacos juntos, ya que éstos pueden activarse
mutuamente o precipitarse. La via tiene que ser lavada
entre uno y otro medicamento con cloruro de sodio al 0.9%.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacién: en relacion al item, nunca debe administrarse dos

farmacos juntos por via intravenosa, asi como también el lavado de la via en un medicamento

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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y otro con cloruro de sodio al 0,9%, en el dia tienen cumplimiento minimo y en la noche no

cumplimiento.
42. Toda solucion que contenga medicamentos de alto riesgo seguira el protocolo.

Tabla 51

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 42.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 47

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 42.

Toda solucion que contenga medicamentos de
alto riesgo seguiré el protocolo.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: en relacion a, toda solucién que contenga medicamentos de alto

riesgo seguira el protocolo, tienen cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
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43. En casos de desequilibrio hidroelectrolitico la reposicion se lo hara en bomba de
infusion una via periférica exclusiva para el medicamento con un catéter de grueso
calibre (16-18).

Tabla 52

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

ftem 51.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 48

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 43.

En casos de desequilibrio hidroelectrolitico la reposicién se
lo hara en bomba de infusion una via periférica exclusiva
para el medicamento con un catéter de grueso calibre (16-
18).
TOTAL
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: de acuerdo al item sobre, en caso de que existan desequilibrio
hidroelectrolitico lo reponen en bomba de infusiébn con el catéter apropiado tienen

cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
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44. No debe mezclarse ningin medicamento con soluciones que contengan electrolitos,

con el fin de evitar reacciones adversas por interaccion medicamentosa.

Tabla 53

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 44.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 49

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 44.

No debe mezclarse ningln medicamento con soluciones
gue contengan electrolitos, con el fin de evitar reacciones
adversas por interaccion medicamentosa.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: con lo referente a; no debe mezclarse ningin medicamento con

soluciones que contengan electrolitos, con el fin de evitar reacciones adversas por interaccion

medicamentosa, tienen nivel de cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
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45. Es preciso comprobar siempre la permeabilidad de la via venosa antes de la inyeccién

de cualquier medicamento.

Tabla 54

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 45.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 14 93% 15 100%
NO 1 7% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Grafico 50

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 45.

Es preciso comprobar siempre la permeabilidad de la
via venosa antes de la inyeccion de cualquier
medicamento.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: en relacion si el personal verifica la permeabilidad de la via

antes de administrar cualquier medicamento, tienen cumplimiento de excelencia.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
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46. Paciente correcto

Tabla 55

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 46.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 51

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 46.

Paciente correcto
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Anélisis e interpretacion: sobre la administracién de medicamento al paciente correcto,

el personal tiene cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec




L/
UEB
CIENCIAS DE
LA SALUD Y 128
UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO

ESTATAL DE BOLIVAR

47. Medicamento correcto.

Tabla 56

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 47.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 52

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 47.

Medicamento correcto
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Andlisis e interpretacion: referente a la aplicacion del medicamento correcto, las

enfermeras tienen cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec
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48. Via correcta.

Tabla 57

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 48.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Grafico 53

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 48.

Via correcta
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Anélisis e interpretacion: acorde a los datos obtenidos sobre la administracién de

medicamento por la via correcta, tienen cumplimiento de excelencia.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec
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49. Hora correcta.

Tabla 58

FACULTAD DE
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Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 49.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
SI 10 67% 9 60%
NO 5 33% 6 40%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 54

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 49.

Hora correcta
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Anélisis e interpretacion: acorde a la hora correcta de administracion, tienen un nivel de

no cumplimiento.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
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50. Dosis correcta.

Tabla 59
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Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 50.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga

Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Grafico 55

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 50.

Dosis correcta
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga

120%

Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Anélisis e interpretacion: con respecto a la dosis correcta de medicamento, tienen

cumplimiento de excelencia.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
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51. Accién correcta.

Tabla 60

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

ftem 51.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Grafico 56

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 51.

Accion correcta
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Anélisis e interpretacion: en correspondencia con la accién correcta del farmaco, tienen

cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
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52. Forma correcta.

Tabla 61

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 52.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 57

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 52.

Forma correcta
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Anélisis e interpretacion: conforme a la forma correcta del medicamento, tienen

cumplimiento excelente.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec




L/
UEB ClENcias DE
CIENCIAS DE
LA SALUD Y 134

UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO
ESTATAL DE BOLIVAR

53. Respuesta correcta.

Tabla 62

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 53.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Grafico 58

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 53.

Respuesta correcta

TOTAL

NO

Sl

] | | ] |
0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

= PORCENTAJE NOCHE = PORCENTAIJE DIA

Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Anélisis e interpretacion: en consideracion a la respuesta correcta del medicamento,

tienen cumplimiento de excelencia.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec




L/
UEB ClENcias DE
CIENCIAS DE
LA SALUD Y 135

UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO
ESTATAL DE BOLIVAR

54. Registro correcto

Tabla 63

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 54.
Indicador  Frecuenciadia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 9 60% 13 87%
NO 6 40% 2 13%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 59

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 54.
Registro correcto
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Andlisis e interpretacion: acerca del registro correcto después de administrado el
medicamento, tienen en el dia un nivel de no cumplimiento y en la noche cumplimiento

significativo.
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55. Verificar la identidad del cliente, mediante la revision de la HCI y el brazalete

respectivo.

Tabla 64

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 55.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Si 5 33% 5 33%
NO 10 67% 10 67%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Grafico 60

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 55.

Verificar la identidad del cliente, mediante la
revision de la HCl y el brazalete respectivo.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Analisis e interpretacion: en relacion a la verificacion de la identidad del paciente,

mediante la revision de la HCI y el brazalete respectivo, tienen un nivel de no cumplimiento.
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56.Una vez administrado un medicamento, se registrard en el formulario

SNS_MSP/HCU 022/2008 iniciales y funcion de la enfermera.

Tabla 65

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 56.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Si 6 40% 3 20%
NO 9 60% 12 80%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 61

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 56

Una vez administrado un medicamento, se
registrara en el formulario SNS_MSP/HCU
022/2008 iniciales y funcion de la enfermera.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacién del protocolo de administracién correcta de medicamentos

Andlisis e interpretacion: sobre el registro una vez administrado un medicamento en el

formulario SNS_MSP/HCU 022/2008 con iniciales y funcion de la enfermera, tienen un nivel

de no cumplimiento.
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57. La “no administracion de un medicamento” debera ser registrado en el formulario
SNS_MSP/HCU 022/2008, mediante un circulo que encierra la hora y realizar el
reporte de enfermeria especificando las causas.

Tabla 66

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 57.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Gréfico 62

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 57.

La “no administracion de un medicamento” debera ser
registrado en el formulario SNS_MSP/HCU 022/2008,
mediante un circulo que encierra la horay realizar el

reporte de enfermeria especificando las causas.
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Andlisis e interpretacion: referente a la “no administracion de un medicamento” registran

adecuadamente en el formulario respectivo, tienen un nivel de excelencia.
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58. La administracion errénea de un medicamento debe ser informada de inmediato al
profesional encargado y médico tratante o de turno y notificarse como evento adverso,
en el formulario correspondiente y de igual forma debera informarse y registrarse
cualquier sospecha o reaccion adversa confirmada.

Tabla 67

Apreciacion del cumplimiento del protocolo de administracion correcta de medicamentos.

item 58.
Indicador Frecuencia dia Porcentaje dia Frecuencia Porcentaje
noche noche
Sl 15 100% 15 100%
NO 0 0% 0 0%
Total 15 100% 15 100%

Elaborado: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Grafico 63

Analisis porcentual de los datos obtenidos en el item 58.

La administracion errénea de un medicamento debe ser
informada de inmediato al profesional encargado y médico
tratante o de turno y notificarse como evento adverso, en el

formulario correspondiente y de igual forma debera informarse y
registrarse cualquie

TOTAL (0034 |
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S| ! (0004
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Elaborado: Mishel Pucha y Josue Pilamunga
Fuente: guia de observacion del protocolo de administracion correcta de medicamentos

Anélisis e interpretacion: en cuanto a la administracion erronea de un medicamento

debe ser informada de inmediato al profesional encargado y médico tratante o de turno y
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notificarse como evento adverso, en el formulario correspondiente y de igual forma debera
informarse y registrarse cualquier sospecha o reaccion adversa confirmada, tienen un nivel de

excelencia.
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3.6.4. Competencia Cognitiva

Tabla 68

Medicion de conocimiento a los profesionales de gineco-obstetricia

Indicador Frecuencia Porcentaje
Excelente 2 13%
Bueno 5 33%
Regular 7 47%
Malo 1 7%
Total 15 100%

Autor: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: cuestionario sobre los medicamentos y competencias de enfermeria

Gréfico 64

Medicién de conocimiento a los profesionales de gineco-obstetricia

NIVEL DE CONOCIMIENTO GINECO-OBSTETRICIA

m excelente
® bueno
u regular

malo

Autor: Mishel Pucha y Josué Pilamunga
Fuente: cuestionario sobre los medicamentos y competencias de enfermeria

Andlisis e interpretacion: las calificaciones obtenidas sobre la competencia cognitiva
(saber) en relacion a los cuidados de enfermeria en la administracion de los medicamentos mas
frecuentes del servicio de gineco - obstetricia son: el 47% considerada como regular (5 a 6 en

escala de 10), 33% categorizado como bueno (7 a 8 puntos en escala de 10), 13% considerado

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec




L/
UEB FClencias D
CIENCIAS DE
LA SALUD Y 142

UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO
ESTATAL DE BOLIVAR

como excelente (9 a 10 puntos en escala de 10) y 7 % categorizada como malo (< 4 puntos en
escala de 10), en consecuencia a esto no desarrollan los conocimientos segiin Martin, E.

Gonzales de Landos (2015) focaliza que no estan aptos para el campo laboral de la profesion.
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Capitulo 4: Resultados O Logros Alcanzados Segun Los Objetivos Planteados

Objetivo General

Determinar las competencias que posee el personal de enfermeria en la practica segura “administracion correcta de medicamentos, en el

servicio de gineco — obstetricia del hospital Alfredo Noboa Montenegro. Junio — agosto 2021.

Objetivos especificos

Resultados

1)

Conocer las competencias cognitivas
(saber), psicomotoras (saber hacer) y
actitudinales (saber ser) del personal
de enfermeria en la administracion de

medicamentos.

En las competencias cognitivas sobre la farmacologia, el conocimiento es regular, en relacion a las
competencias psicomotoras y actitudinales prevalece el cumplimiento parcial con un 60%, en
consecuencia a esto las profesionales no desarrollan estas competencias en un 100%, factor que

influye en la atencion segura.

2)

Valorar las competencias
psicomotoras  (saber hacer) 'y

actitudinales (saber ser) del personal

En el cumplimiento de la dimension psicomotora y actitudinal de la administracion de
medicamentos encontramos que el 7% tiene un nivel de cumplimiento significativo durante la
noche, el 13 % tiene un nivel de cumplimiento de excelente tanto en el dia como en la noche, un

cumplimiento minimo del 27% en el dia 'y el 20% en la noche; y el 60% de cumplimiento parcial.
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de enfermeria en la administracion de

medicamentos.

3) Evaluar las competencias cognitivas
(saber) del personal de enfermeria en

la administracion de medicamentos.

La dimension de conocimientos mostro que el 47 % de las enfermeras tienen un conocimiento
regular de los cuidados de enfermeria en la administracion de medicamentos de uso frecuente en el
servicio de gineco-obstetrcia acorde a la patologia, el 33 % buenos, el 13 % excelentes y el 7%

malos.
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Capitulo 5: Conclusiones Y Recomendaciones

5.1. Conclusiones

Las competencias que poseen las enfermeras del area de gineco-obstetricia del
Hospital Alfredo Noboa Montenegro, en cuanto a la dimension cognitiva sobre la
farmacologia, el conocimiento es regular; en relacion a la dimension psicomotora y
actitudinal, prevalece el cumplimiento parcial; en consecuencia, segin Colchon &
Nufiez (2018) en los pilares de aprendizaje establecidos en el proyecto Tunning no
alcanzan la eficiencia, flexibilidad y seguridad en la calidad de atencién hacia los
pacientes.

En la dimension psicomotora y actitudinal de la administracion de medicamentos la
valoracion corresponde a un nivel de cumplimiento parcial mas de la mitad del
personal, por lo que segun Colchén & Nufiez (2018) no se focaliza las facultades
emocionales y sentimentales con los pacientes en la dimension actitudinal y en la

dimension psicomotora no alcanza la habilidad y destreza in situ.

La evaluacion de la dimensién de conocimientos sobre los cuidados de enfermeria
en los farmacos de mayor utilizacion acorde a la patologia le corresponde un
conocimiento regular siendo un factor de riesgo para que se produzca errores en la
administracion de medicacion, segun  Colchon y Nufiez (2018) dado que no

involucran conocimientos, metodologias y técnicas conceptualizadas en la préctica,
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5.2. Recomendaciones
e De acuerdo a los indicadores de calidad cuando no se alcanzan el cumplimiento
significativo se recomienda realizar los ciclos rapidos de capacitacion tanto del
protocolo de administracion correcta de medicamentos como de los farmacos mas
utilizados en el servicio segun la patologia.
e Posterior a los ciclos rapidos de capacitacion se recomienda evaluar el protocolo de
administracion correcta de medicamentos y el conocimiento farmacoldgico que han

adquirido en el proceso de capacitacion.

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec




UEB

UNIVERSIDAD
STATAL DE BOLIVAR

FACULTAD DE
CIENCIAS DE

LA SALUD Y 147
DEL SER HUMANO

Referencias

Acevedo, J., Guerrero, F., Cuervo, J., & Mufioz, Y. (2016). Cuidados de enfermeria para
la  administracion de electrolitos —  Enfermeria y electrolitos.
Https://enfermeriayelectrolitos.wordpress.com/2016/09/17/cuidados-de-enfermeria-

para-la-administracion-de-electrolitos/

Aimacafia, E. (2019). Aplicacién de los 10 correctos en la administracién de medicacion
por parte del personal de Enfermeria en el Hospital Provincial General Docente

Ambato. In Universidad Técina de Ambato.

Aires, E. B. (2018). Ampicilina sddica. Https://enfermeriabuenosaires.com/ampicilina-
sodica/

Beneitone, P., Esquetini, C., Gonzélez, J., Marty, M., Siufi, G., & Wagenaar, R. (2013).
Informe Final Proyecto Tuning - América Latina: reflexiones y perspectivas de la
Educacion Superior en América Latina 2004-2007. In Bilbao: Universidad Deusto
(Vol. 7, Issue 2).

Borja, M., & Paredes, J. (2019). Evaluacion de la practica organizacional requerida
“administracion segura de medicamentos” en las areas de medicina interna y
ginecologia del hospital dr. Alfredo noboa montenegro provincia bolivar, cantén
guaranda periodo abril-septiembre del 2019. Para.

Céardenas, P., & Zarate, R. (2009). Calidad en la administracion de medicamentos
intravenosos y su efecto en la seguridad del paciente. Revista Enfermeria
Universitaria ENEO-UNAM, 6.

Castro, R. (2017). lbuprofeno: usos y recomendaciones - Farmacia Tenerife.

Https://farmaciatenerife.com/ibuprofeno-usos-recomendaciones/

CIMA. (2020). ficha tecnica paracetamol kabi 10 mg/ml solucion para perfusion efg.
Https://cima.aemps.es/cima/dochtml/ft/74477/fichatecnica_74477.html

Claros, R. (2017). Indometacina. Https://es.slideshare.net/richardescalante/indometacina

Colchon, K., & Nufiez, O. (2018). Cuidado humano: Saber, ser y hacer del estudiante de
enfermeria, segin la teoria de Jean Watson en una Universidad Nacional de
Lambayeque 2016 - 2017. World Organization, 18(La pandemia COVID-19 esta

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira

Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec




UEB

UNIVERSIDAD
STATAL DE BOLIVAR

FACULTAD DE
CIENCIAS DE

LA SALUD Y 148
DEL SER HUMANO

causando ansiedad generalizada, panico, sensacion de impotencia e incertidumbre
sobre el futuro.), 24-217.
Http://repositorio.unprg.edu.pe/bitstream/handle/UNPRG/1642/BC-TES-TMP-
481.pdf?Sequence=1&isallowed=y

Delgado, P. (2018). Competencias del profesional de enfermeria en la atencion del adulto

mayor en centros ambulatorios. In Journal of Materials Processing Technology (Vol.
1, Issue 1).
Http://dx.doi.org/10.1016/j.cirp.2016.06.001%0Ahttp://dx.doi.org/10.1016/j.powte
€.2016.12.055%0ANhttps://doi.org/10.1016/j.ijfatigue.2019.02.006%0Attps://doi.or
9/10.1016/j.matlet.2019.04.024%0Ahttps://doi.org/10.1016/j.matlet.2019.127252%
OAnhttp://dx.doi.o

Elena Martinez, V., Yolanda Gonzales de Landos Cristhian Fabricio Arévalo Martinez,

I., América Nieto, R., Esperanza Lépez de Rodriguez Universidad Doctor José
Matias Delgado Edelmira Antonia de Osegueda Virginia Azucena Aguilar de Cruz,
A., Guadalupe Martinez de Garcia Ruth Eugenia Martinez de Delgado, R., Marina
Miranda de Arce Yesenia Ivette Flores Martinez, A., Elba Ramirez Mayra Lissette
Henriquez Flores, M., & Cafas Universidad Salvadorefia Alberto Masferrer, 1.
(2015). Perfil genérico para la formacion de profesionales de enfemeria en el

salvador.

Fernandez, A. (2015). Universidad técnica de ambato facultad de ciencias de la salud

carrera de enfermeria portada Requisito previo para optar el Titulo de Licenciada

en Enfermeria.

Franco, J., Donoso, A., & Maira, C. (2018). Enfermeria y la administracion de

medicamentos.

Hernandez, J., & Dolz, L. M. (2016). Actitud ante un paciente con hipoxia severa.

Jude Children’s. (2020). Hidralazina - St. Jude Children’s Research Hospital.

Https://www.stjude.org/es/cuidado-tratamiento/medicacion-del-

paciente/hidralazina.html

Luque, P., & Mareca, R. (2019). Conceptos basicos sobre antisepsia y antisépticos.

Medicina Intensiva, 43, 2-6. Https://doi.org/10.1016/J.MEDIN.2018.11.003

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira

Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec




UEB

UNIVERSIDAD
STATAL DE BOLIVAR

FACULTAD DE
CIENCIAS DE

LA SALUD Y 149
DEL SER HUMANO

Malovo, G. (2015). Uso del Misoprostol en la mujer embarazada.
Https://es.slideshare.net/Dra_Lovo/uso-del-misoprostol-en-la-mujer-embarazada

Manzo, B., Brasil, C., Reis, F., Correa, A. Dos R., Siméo, D., & Costa, A. (2019). Safety
in drug administration: Research on nursing practice and circumstances of errors.
Enfermeria Global, 18(4), 19-31. Https://doi.org/10.6018/eglobal.18.4.344881

Martinez, E. Gonzales de Landos, V. (2015). Perfil Genérico para la Formacion de
Profesionales de Enfemeria en el Salvador. 1-56.
Http://www.paho.org/els/dmdocuments/DOCUMENTO_FINAL
_PERFIL_ENFERMERIA pdf?Ua=1

Martinez, M., & Mufioz, M. (2021). Protocolo de administracion segura de medicacion.

Medlineplus. (2021). Nitrofurantoina: medlineplus medicinas.

Https://medlineplus.gov/spanish/druginfo/meds/a682291-es.html

Millichamp, T., & Johnston, A. (2020). Interventions to support safe medication
administration by emergency department nurses: An integrative review.
International Emergency Nursing, 49(October), 1.
Https://doi.org/10.1016/j.ienj.2019.100811

Mogrovejo, S. (2017). Diiccionario farmacologico.
Https://es.slideshare.net/cbv/diiccionario-farmacologico

Moldenhauer, J. (2020). Trabajo de parto pretérmino - Ginecologia y obstetricia - Manual
MSD  version  para  profesionales. Https://www.msdmanuals.com/es-
ec/professional/ginecologia-y-obstetricia/anomalias-y-complicaciones-del-trabajo-

de-parto-y-el-parto/trabajo-de-parto-pretérmino

MSP. (2012). Acuerdo Ministerial No. 1537 estatuto organico de gestion organizacional
por procesos de los hospitales. 000001034, 1-27. Https://www.salud.gob.ec/wp-
content/uploads/2019/04/estatuto-gestion-organizaciones-hospitales-ro-339-25-09-
2012.pdf

MSP. (2015). Procedimiento para la identificacion de pacientes en el hospital vicente
corral MOSCOSO0. Cuenca. Http://hvem.gob.ec/wp-

content/uploads/2015/03/identificacién-pacientes-final.pdf

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira

Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec




UEB FACULTAD DE
CIENCIAS DE
150

LA SALUD Y
UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO
STATAL DE BOLIVAR

MSP. (2016a). Manual De Seguridad Del Paciente. In Registro Oficial.
Http://www.calidadsalud.gob.ec/wp-content/uploads/2018/05/Manual de Seguridad
del Pciente.pdf

MSP. (2016b). Un evento adverso centinela.

Mufiz, M. (2016). Competencias de cuidado en la relacion interpersonal del profecional

de enfermeria en un hospital pablico de San Luis Potosi.

OMS. (2017). La OMS lanza una iniciativa mundial para reducir a la mitad los errores
relacionados con la medicacion en cinco anos.
Https://www.who.int/es/news/item/29-03-2017-who-launches-global-effort-to-

halve-medication-related-errors-in-5-years

OMS. (2019). Seguridad del paciente. Organizacion Mundial de La Salud.
Https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/patient-safety

Pastor, J., Cotes, M., Mellado, J., L6pez, V., Jara, J., & Ortiz, M. (2009). gluconato célcico
10% endovenoso: cuidados de las vias de infusion en prematuros. Enfermeria
Global.

Pin, D., & Tipan, S. (2015). Caracteristicas de la aplicacion de medidas de bioseguridad
enfocados a barreras de proteccion fisica utilizadas por el personal de salud en el
cuidado a pacientes hospitalizados en el area de emergencia en el hospital pablo

arturo suarez de la ciudad de. In Ekp (Vol. 13, Issue 3).

Plazas, L. (2018). Metoclopramida - Administracion de enfermeria.
Https://enfermeriabuenosaires.com/metoclopramida-2019/

Ponce, G., Lopez, R., & Carmona, B. (2016). Competencias profesionales de enfermeria
en la ministracion de medicamentos de alto riesgo en pediatria. Conamed, 21(3),
116-121. Https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?Codigo=7302302

Renteria, A. (2016). Antibioticos para enfermeria.

Https://es.slideshare.net/amyguaza/antibioticos-para-enfermeria

Ribeiro, C. (2018). ¢ Qué medicamento es éste?: Dexametasona | Enfermagem llustrada.

Https://enfermagemilustrada.com/que-medicamento-es-este-dexametasona/

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec




UEB

UNIVERSIDAD
ESTATAL DE BOLIVAR

FACULTAD DE
CIENCIAS DE

LA SALUD Y 151
DEL SER HUMANO

Ribeiro, C. (2019a). Antibidticos y los Cuidados de Enfermeria | Enfermeria llustrada.

Https://enfermagemilustrada.com/antibioticos-y-los-cuidados-de-enfermeria-2/

Ribeiro, C. (2019b). Cristaloides: El Ringer Lactato - Enfermagem llustrada.

Https://enfermagemilustrada.com/cristaloides-el-ringer-lactato/

Rocco, C., & Garrido, A. (2017). Seguridad del paciente y cultura de seguridad.
Https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/patient-safety

Romero, K. (2018). El conocimiento de la Farmacologia en el profesional de enfermeria.
Enfermeria Investiga: Investigacion, Vinculacion, Docencia y Gestion, 3(2, Jun),
100. Https://doi.org/10.29033/ei.v3n2.2018.07

Sante, G., & Silva, E. (2016). Oligohidramnios en el Hospital Regional Hipdlito Unanue,
Tacna 2013-2015. Acta Medica Peruana, 33(2), 166.
Https://doi.org/10.35663/amp.2016.332.72

Vazquez, M. (2020). Pruebas de sensibilidad o antibiogramas - Enfermedades
infecciosas - Manual MSD version para profesionales.
Https://www.msdmanuals.com/es-ec/professional/enfermedades-
infecciosas/diagnostico-de-laboratorio-de-las-enfermedades-infecciosas/pruebas-

de-sensibilidad-o-antibiogramas

Wah, M. (2020). Conéctate UM | “Lo primero es no hacer danio.”

Https://conectate.um.edu.mx/articulo/lo-primero-es-no-hacer-dano

Zuniga, M. (2015). Aplicacién del sulfato de magnesio - Enfermeria.

Https://es.slideshare.net/jinmpalma/tec-so4-mg

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira

Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec




UEB

FACULTAD DE

Teasey 152
UNIV!%RSBIOI?IOADR DEL SER HUMANO
AnNexos
Anexo 1. Recursos Para La Investigacion
1.1 Recursos humanos
Recursos humanos Funcion
Mishel Karolina Pucha Chiluiza Estudiante de enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar
Edwin Josué Pilamunga Hurtado Estudiante de enfermeria de la
Universidad Estatal de Bolivar
1.2 Recursos financieros
CANTIDAD MATERIALES VALOR | TOTAL
3 Borradores del proyecto (impresiones) $3,00 $9,00
1 Laptop $ 500,00 | $500,00
15 Guia de observacion (impresiones) $0, 60 $9,00
15 Cuestionario (impresiones) $0,45 $6,75
4 Oficios (impresiones) $0,15 $0,60
TOTAL $ 525,35
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UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR

ESCUELA DE ENFERMERIA

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Y DEL SER HUMANO

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

AGOSTO 2021

TEMA: COMPETENCIAS DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LA PRACTICA SEGURA: ADMINISTRACION CORRECTA DE

MEDICAMENTOS EN EL SERVICIO DE GINECO — OBSTETRICIA DEL HOSPITAL ALFREDO NOBOA MONTENEGRO. JUNIO —

ACTIVIDADES

ABRIL

MAYO

JUNIO

JULIO

AGOSTO

SEPTIEMBRE

Busqueda del tema de investigacion

Desarrollo planteamiento del problema
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Entrega del tema del proyecto para su aprobacién

Aprobacidén del tema y asignacion de tutor del

proyecto de investigacion

1. Planteamiento del problema - formulacion del

problema

2. Objetivos — definicion de los objetivos de

investigacion

3. Justificacion de la investigacion

4. Marco tedrico
e Antecedentes
e Bases tebricas
e Definicién de términos
e Definicidn de sistema de variables

e Operacionalizacion de las variables
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5. Marco metodolégico

¢ Nivel de investigacion

e Disefio

e Poblacion y muestra

e Técnica e instrumento de recoleccion
de datos

e Elaboracion del cuestionario y guia de
observacion

e Aplicacion de los instrumentos de
investigacion

e Técnicay procesamiento de datos

6. Resultados o logros alcanzados segun los

objetivos planteados

7. Conclusiones y recomendaciones
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8. Definicion y redaccion de la bibliografia

9. Entrega de borradores
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Anexo 3. Formato Cuestionario

UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Y DEL SER
HUMANO

ESCUELA DE ENFERMERIA

EVALUACION DE CONOCIMIENTO

Tema: competencias del personal de enfermeria en la practica segura: administracion
correcta de medicamentos en el servicio de gineco — obstetricia del hospital Alfredo

Noboa Montenegro. Junio — agosto 2021.

Objetivo: Determinar las competencias que posee el personal de enfermeria en la
practica segura “administracion correcta de medicamentos”, en el servicio de gineco —
obstetricia del hospital Alfredo Noboa Montenegro. Junio — agosto 2021.
Area: Gineceo — obstetricia.
Instruccién: Encierre en un circulo la opcién que considere correcta.
MEDICAMENTOS DE USO FRECUENTE
1. Los cuidados de enfermeria principales en la administacion de solucién
salina al 0,9 % son, excepto:
a) Control de ingesta y excreta.
b) Control del sodio y cloro sérico.
c) Evaluar signos de sobre carga hidrica.
d) Verificar la permeabilidad de la via.
2. Los cuidados de enfermeria en la administracion de cefazolina son:
a) Verificar la hipersensibilidad al farmaco antes de su administracion.
b) Administrar por via intravenosa diluidas adecuadamente para evitar flebitis.
c) Control periodico de la temperatura.
d) Todas son correctas
3. Los cuidados de enfermeria en la administrcion de la metoclopramida en

relacion a sus efectos adversos son, excepto:
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a. Control de signos vitales y nivel de conciencia.
Verificar el cumplimiento del tratamiento y que su administracién no se
prolongue mas de lo necesario.

c. Administrar el medicamento lentamente y en un lapso de tiempo no menor
a 15 minutos por via IV.

d. Control de eliminaciones fisioldgicas.

Cuidados de enfermeria en la administracion del sulfato de magnesio en

relacion a sus efectos adversos, excepto:

a. Control de constantes vitales.

b. Control de reflejos visuales.

c. Control de diuresis horaria.

d. Vigilar signos de intoxicacion por sulfato de magnesio.

Los cuidados de enfermeria principales en la administracion de gluconato

de calcio son, excepto:

a. Verificar permeabilidad de la via antes de su administracion.

b. Vigilar integridad cutanea en el sitio de puncion.

c. Administrar en bolo de 30 a 60 min con monitorizacion cardiaca, suspender
en caso de bradicardia.

d. Monitorizacion de los signos vitales.

A cual de los siguintes medicamentos pertenecen estos cuidados de

enfermeria:

Control de balance de liquidos.

Control de glucemia.

Peso diario.

Toma de signos vitales en especial la tension arterial 2 horas después de la

administracion del farmaco.

a. Paracetamol

b. Dexametasona

c. Metoclopramida

d. Cefazolina

El cuidado primordial en la administracion del paracetamol es:
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a) Vigilar constantes vitales en especial la tension arterial.
b) Control de peso diario
c) Control de glucemia

d) Control de la temperatura

Los cuidados de enfermeria principales en la administracion del

misoprostol son, excepto:

a.
b.
C.
d.
Los cuidados de enfermeria principales en la administracion de oxcitocina

Control de la temperatura corporal.
Control del sangrado vaginal.
Monitorizacién de la frecuencia e intensidad de las contracciones.

Monitorizacion de la frecuencia cardiaca fetal.

son, excepto

a.

b.

Se debe adicionar la oxitocina antes de regular el goteo en la paciente.
Rotular claramente la venoclisis siendo muy importante el goteo y la hora
de inicio.

Vigilar dinamica uterina y frecuencia cardiaca fetal.

En caso de respuesta excesiva uterina y aumento de tono durante la

induccidn se suspende la venoclisis.

10. Cuidados de enfermeria en la administracion de nitrofurantoina:

a.

b.
C.
d.
COMPETENCIA ESPECIFICA NUMERO 21 DEL PROYECTO TUNNING Y
SUS ELEMENTOS

Control de signos vitales, Observar caracteristicas (color, olor y
consistencia) de la orina.

Control de la temperatura, aplicar medios fisicos.

Todas son correctas

Ninguna es correcta

11. La enfermera debe considerar los siguientes aspectos dentro de las

competencias del saber (ser).

a.

Practicar valores de veracidad, responsabilidad, puntualidad e integridad en

el desarrollo de técnicas para el cumplimiento del tratamiento.
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d.

12. La enfermera debe considerar los siguientes aspectos dentro de las

a.

d.

13. La enfermera debe considerar los siguientes aspectos dentro de las

a.
b.

Habilidades como las destrezas, las que requieren ser ensefiadas a traves de
métodos que enfaticen los procedimientos.

Involucra conocimientos, metodologias y técnicas conceptualizadas a fin de
ensefar por conceptos, hechos y modelos.

Ninguna de las anteriores

competencias del saber (hacer), excepto:

Aplicar procedimientos y técnicas para la administracion de farmacos, por
las diferentes vias.

Administrar farmacos indicados para restablecer los diferentes sistemas del
organismo.

Realizar procedimientos para administracion de oxigenoterapia Yy
nebulizaciones.

Identificar los factores que modifican los efectos de los farmacos.

competencias del saber (saber), excepto:

Reconocer efectos secundarios reacciones adversas de los medicamentos.
Valorar la responsabilidad ética y legal del profesional en enfermeria en la
administracion de farmacos.

Diferenciar los tipos de medicamentos y formas de presentacion

Dominar las operaciones aritméticas béasicas para su aplicacion en el

cumplimiento del tratamiento farmacoldgico.
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Ficha de observacion sobre las “Administracion Segura de Medicamentos”

161

Tema: competencias del personal de enfermeria en la practica segura: administracion correcta de medicamentos en el servicio de gineco —

obstetricia del hospital Alfredo Noboa Montenegro. Junio — agosto 2021.

Objetivo: Determinar las competencias que posee el personal de enfermeria en la practica segura “administracion correcta de medicamentos”, en

el servicio de gineco — obstetricia del hospital Alfredo Noboa Montenegro. Junio — agosto 2021.

Practica segura

ADMINISTRACION CORRECTA DE MEDICACION

DIA: SERVICIO
FECHA NOCHE: TURNO
NOMBRE DEL OBSERVADOR:
No | PROCEDIMIENTO VALOR 100% DIA NOCHE
Sl NO TOTAL SI NO TOTAL

TRANSCRIPCION

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
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La transcripcion se realizara desde la ficha clinica al formulario
SNS_MSP/HCU-form.022/2008 para no cometer errores de

interpretacion de la indicacion o receta medica

Realizar el calculo, flujo y dosificacion del medicamento, teniendo
en cuenta la dilucion, concentraciones y especificaciones del

farmaco.

Se estandarizara en todos los servicios la dilucion de los farmacos
con: 50ml a 100ml de cloruro de sodio al 0.9 %, en 30 minutos,
excepto pacientes neonatos o pediatricos de 3-5ml por Kg de peso.

Y de ciertas patologias como las de restriccion hidrica

La transcripcion de la indicacion médica se realizara con letra clara

y legible.

verifica el protocolo de identificacion

Verifica el nombre genérico del medicamento.

Verifica la dosis a administrar sin uso de abreviaturas.

Verifica la dilucion a administrar, solucion y volumen utilizado

para la dilucion cuando corresponda.

Verifica el tiempo de administracion

Verifica la via de administracion

Verifica la frecuencia de administracion

Se establecera un intervalo minimo de 2 horas para la
administracion de antibiodticos, y de acuerdo al mecanismo de

accion de los medicamentos.

13

Especificar el nimero de dia de tratamiento

Si la prescripcion no es clara contactar con el médico que prescribio

para su confirmacion.
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15

En caso de cambio de dosis, via, frecuencia del medicamento, se

realizara una nueva transcripcion.

16

En incertidumbre en el calculo de dosis se debe controlar dos veces

con personal de apoyo capacitado.

PREPARACION

17

Lavado de manos

18

Utilizar las medidas de bioseguridad

19

Revisar la fecha de expiracion de los medicamentos.

20

Se debe referenciar Gnicamente por el nombre genérico.

21

Preparar los medicamentos en un sitio limpio, privado, donde el
trafico sea minimo, no existan interrupciones, riesgos de
contaminacion, o corrientes de aire. No se permite comer, ingerir

bebidas, fumar No usar cosméticos en el &rea de preparacion.

22

Usar guantes de latex sin polvo y cambiarlos con la preparacion de
cada 5 medicamentos

23

Usar bata protectora y mascarilla.

24

Preparar las drogas prescrita aséptica en concordancia con las
instrucciones del producto, relacionadas con las técnicas de

dilucién y reconstitucion.
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25

Seleccionar agujas, jeringas, catéteres intravenosos con cierres
para prevenir la contaminacion por escapes, y desecharlas en

recipientes plasticos resistentes a la perforacion.

26

Los medicamentos deben ser reconstituidos, adicionando el
diluyente al frasco en forma lenta para evitar la formacion de

presién y de espuma.

27

Envolver una gasa estéril con alcohol alrededor del cuello del
frasco para evitar la aerolizacién del producto y por ende la
contaminacion del ambiente, previos al retiro de la cantidad del

medicamento como la aguja del frasco.

28

Inspeccionar las ampollas antes de abrirlas para asegurar que la

punta esté libre de solucion.

29

Rotular todas las jeringas, frascos, con los siguientes datos: nombre

del paciente, medicamento y dosis usando técnica.

TRANSPORTE

30

Trasladar la medicacion preparada a la unidad del paciente en el

coche de medicacion o bandeja destinada a su uso

ADMINI

STRACION

31

Indagar sobre posibles alergias al farmaco que se va administrar

32

Cumplimiento del horario de administracion y evaluar

interacciones farmacoldgicas.
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33

Informar al paciente o representante sobre el procedimiento a
seguir para la administracion del farmaco y contar con su

colaboracion.

34

Se administrara la medicacién con intervalo de dos horas.

35

Lavado de manos segiin norma.

36

Se debe preparar el medicamento el momento que se va a

administrar, desechando la cantidad no empleada.

37

Colocar al paciente en posicion adecuada segin la via de

administracion.

38

Aplicacion correcta del medicamento segin la via de

administracion.

39

Registro, seguimiento y motorizacion de la medicacion

administrada.

40

Para la solucion, se utilizara el solvente que acompaiia al farmaco:
agua bidestilada, cloruro de sodio al 0.9%, y ciertos farmacos con

Dextrosa al 5 % en agua.

41

Nunca deben administrarse por via intravenosa dos farmacos
juntos, ya que éstos pueden activarse mutuamente o precipitarse.
La via tiene que ser lavada entre uno y otro medicamento con

cloruro de sodio al 0.9%.

42

Toda solucion que contenga medicamentos de alto riesgo seguira

el protocolo.

43

En casos de desequilibrio hidroelectrolitico la reposicion se lo hara
en bomba de infusion una via periférica exclusiva para el

medicamento con un catéter de grueso calibre (16-18).
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44

No debe mezclarse ningln medicamento con soluciones que
contengan electrolitos, con el fin de evitar reacciones adversas por

interaccion medicamentosa.

45

Es preciso comprobar siempre la permeabilidad de la via venosa

antes de la inyeccion de cualquier medicamento.

46

Paciente correcto

47

Medicamento correcto

48

Via correcta

49

Hora correcta

50

Dosis correcta

51

Accion correcta

52

Forma correcta

53

Respuesta correcta

54

Registro correcto

55

Verificar la identidad del cliente, mediante la revision de la HCl 'y

el brazalete respectivo.

56

Una vez administrado un medicamento, se registrara en el
formulario SNS MSP/HCU 022/2008 iniciales y funcién de la

enfermera.

57

La “no administracion de un medicamento” debera ser registrado

en el formulario SNS_MSP/HCU 022/2008, mediante un circulo
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que encierra la hora y realizar el reporte de enfermeria

especificando las causas.

58

La administracion erronea de un medicamento debe ser informada
de inmediato al profesional encargado y médico tratante o de turno
y notificarse como evento adverso, en el formulario
correspondiente y de igual forma debera informarse y registrarse

cualquier sospecha o reaccion adversa confirmada.

TOTAL

174

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira

Guaranda-Ecuador

Telefono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec




UEB FACULTAD DE
CIENCIAS DE
168

LA SALUD Y
UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO
STATAL DE BOLIVAR

Anexo 5. Consentimiento Informado Del Cuestionario Y La Guia De Observacion

UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Y DEL SER HUMANO

ESCUELA DE ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

A través de la firma del presente documento dejo como constancia mi consentimiento para
participar en el trabajo de titulacién, desarrollado por la sefiorita MISHEL KAROLINA
PUCHA CHILUIZA y el sefior EDWIN JOSUE PILAMUNGA HURTADO autores del
trabajo de titulacion denominado: COMPETENCIAS DEL PERSONAL DE ENFERMERIA
EN LA PRACTICA SEGURA: ADMINISTRACION CORRECTA DE MEDICAMENTOS
EN EL SERVICIO DE GINECO — OBSTETRICIA DEL HOSPITAL ALFREDO NOBOA
MONTENEGRO. JUNIO — AGOSTO 2021

Expresando que la autora y el autor han explicado con claridad el propdsito del proyecto de
investigacion, al igual que han dado a conocer de la aplicacion de un cuestionario conformada
por varias preguntas que evalla las competencias cognitivas (saber) del personal de enfermeria
en la administracion de medicamentos, expresando que la aplicacién de este instrumento
Ilevara un tiempo méaximo de 10 minutos, ademas que toda informacion que otorgue sera usada
con fines académicos y que esta estara expuesta en el repositorio digital de la universidad una

vez culmine la ejecucion del proyecto.
Por lo expuesto anteriormente, acepto voluntariamente participar en esta investigacion.

Guaranda julio 2021

L O
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UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Y DEL SER HUMANO
ESCUELA DE ENFERMERIA
CONSENTIMIENTO INFORMADO

A través de la firma del presente documento dejo como constancia mi consentimiento para
participar en el trabajo de titulacién, desarrollado por la sefiorita MISHEL KAROLINA
PUCHA CHILUIZA y el sefior EDWIN JOSUE PILAMUNGA HURTADO autores del
trabajo de titulacion denominado: COMPETENCIAS DEL PERSONAL DE ENFERMERIA
EN LA PRACTICA SEGURA: ADMINISTRACION CORRECTA DE MEDICAMENTOS
EN EL SERVICIO DE GINECO — OBSTETRICIA DEL HOSPITAL ALFREDO NOBOA
MONTENEGRO. JUNIO — AGOSTO 2021

Expresando que la autora y el autor han explicado con claridad el propdsito del proyecto de
investigacion, al igual que han dado a conocer de la aplicacion de una guia de observacion
conformada por varios items que valoran las competencias psicomotoras (saber hacer) y
actitudinales (saber ser) del personal de enfermeria en la administracién de medicamentos,
expresando que la aplicacion de este instrumento llevara un tiempo méximo de 3 horas diarias
durante una semana, ademas que toda informacién que otorgue serd usada con fines
académicos y que esta estard expuesta en el repositorio digital de la universidad una vez

culmine la ejecucion del proyecto.
Por lo expuesto anteriormente, acepto voluntariamente participar en esta investigacion.

Guaranda julio 2021

L
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Anexo 7. Aprobacion Del Tema Y Designacion De Tutor.

Guaranda, 13 de junio del 2021

FCS- CTE- 049- UEB

Licenciada
NORMA FUENTES
DOCENTE U.E.B.

Presente
De mi consideracion:

Con un cordial saludo, la comisién de titulacion de enfermeria en reunion mantenida el 10 de
junio 2021, le designa directora de la modalidad de titulacion proyecto de investigacion:
COMPETENCIAS DEL PERSONAL DE ENFERMERIA EN LA PRACTICA SEGURA:
ADMINISTRACION CORRECTA DE MEDICAMENTOS EN EL SERVICIO DE GINECO
— OBSTETRICIA DEL HOSPITAL ALFREDO NOBOA MONTENEGRO. JUNIO -
AGOSTO 2021, solicitada por los estudiantes: Mishel Karolina Pucha Chiluizay Edwin Josué
Pilamunga Hurtado.

Los estudiantes se comunicaran con usted para la direccion respectiva hasta el término del
proceso de titulacion.

Atentamente

v,
Lic. Mery Rea G.

COORDINADORA
UNIDAD DE TITULACION

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec




L/
UEB ClENcias DE
CIENCIAS DE
LA SALUD Y 172

UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO
ESTATAL DE BOLIVAR

Anexo 8. Protocolo De Administracion Segura De Medicamentos Del Hospital Alfredo

Noboa Montenegro.
Sﬂ Ministerio
de Salud Publica

Hospital General Alfredo
Noboa Montenegro

2021

PROTOCOLO DE
ADMINISTRACION
SEGURA DE
MEDICACION
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HOSPITAL ALFEFDO NOBOA MONTEXEGRD

FECHA DE ELABORACTON:
NI

FROTOOOLD DE ADMINIETRACTON SEGURA DE
MEDTCACTON

WERSKIN: 2
a P de Artu sz soon ©
Actuslizedion: 2 -
Fecha de revision
Revigion :N*2 Q22023

Fachia de morcbacion ; 02021

Fecha de vigends © Hesta03f2023

PROTOCOLO DE ADMINISTRACION
SEGURA DE MEDICACION

AUTORES:

Lic. Maria Martinez. / LIDER DE ENFERMERIA DE MEDICINA INTERNA
Lic. Maura Mufioz/ LIDER DE ENFERMERIA DE NEONATOLOGIA.

REVISION N°1 (2010)

Lic. Blanca Villafuerte/ COORDINACION DE LA GESTION DE ENFERMERIA

Lic. Gladys MNaranjo

REVISION N°2 {05- 2015)

! LIDER DE ENFERMERIA DE PEDIATRIA

Lic. Consuelo Montere / LIDER DE ENFERMERIA DE CIRUGIA

Direccion: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira

Guaranda-Ecuador
Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec
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WERSIIN: 2
R Facha e Actusiizsomcn |
HOSPITAL ALFREDO XOBOA MONTEXEGRD 222021

. Facres b resazion
Aevisaon W2 22021

FROTOOOLD DE ADMINISTRACTON SEGTURA DE Fecha de sprobacion : 03/2021

FECHA DE FLARDRACTON: AEDICACTON
N0

Feche de wvigenca @ Heste032023

NIVELES DE CUMPLIMIENTO
a. MIVEL DE EXCELENCIA : 91-100%

b. Mivel de cumplimiento significativo - 85 v 90%
c. Mivel de cumplimiento parcial - 75% vy 84%
d. Mivel de cumplimiento minime: 70% v 74%

e. Mivel de no cumplimiento : por debajo de 7%

EL PORCENTAJE DE CUMPLIMIENTO 5E DETERMINA A PARTIR DEL

INDICE DE EFICIENCIA GLOBAL
valor de lag actividades realizadas durante el desarrolle del

procedimientos x 100 = IEG

valor total esperado al realizar el procedimiento

23
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Anexo 9. Fotografias

Grafico 1 Grafico 2

Interpretacion: aplicacion del cuestionario a los profesionales de enfermeria de
gineco-obstetricia.

Grafico 3 Gréfico 4

Interpretacion: aplicacion de la guia de observacion de la fase “transcripcion” a los
profesionales de enfermeria de gineco-obstetricia.
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Grafico 5 Grafico 6

Interpretacion: aplicacion de la guia de observacion de la fase “transporte” a los
profesionales de enfermeria de gineco-obstetricia.

Gréfico 7 Grafico 8

Interpretacion: aplicacion de la guia de observacion de la fase “administracién” a los
profesionales de enfermeria de gineco-obstetricia.
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Anexo 10. Informe Urkund

(URKUND

Presentado por pllamungajosue 16@gmail com
Recibido molalla.veb@analysis.urkund.com
Mensaje Proyectodetituiacion Mostrarel mensaje comoleto
6% de estds 33 paginas, e componen de texto presente en 13 fuentes

) Abrir sesion

Categoria
8 =
8 W
8 §
8 >
8 1 Proyecto modificaco.cocx =]

La OMS en el a0 2017 lanza
Du iv_ Una iniciativa mundial para reducir 2 1a mitad ios dados graves y evitables relacionadas con La medicacion
en todos los paises,
H S0 porles Sapucidad de tiene como objs sbsanar |as defic en los i de
sdlud que conlievan

|03 errores de medicacion y como consecuencia se obtiens dafos graves.
Se estima que el costo mundial relacionado 3 103 errores de Medicacion es de 42 miliones de dolares al afo

reps el 1% del p sanitario dial. (OMS, 2017) En Estados Unidos en el afo 2016 segun
Informes realizados hubo 1,2 miliones de incidentes relackonados con [a administracion de medicamentos. Por
otra para en &l senvicio nacional de Reino Unido se estima que existen 65 Oe errores
relacionados 3 1a medicacion. (Millichamp & Johnston, 2020) E1 Ministerio de Salud Publica del Ecuador toma
como ref ialos de seguridad prop porlas d dezalud 3 finde
garantizar 3 nivel del pais una atencion seguray eficaz, todas las instituciones del Ecuador cuentan con los
Protocolos respectivos en todos los servicios para 2ar riesgos far gicos.

SEnun s en el Hospital Alfredo Noboa Montensgro, en [3s areas de medicina internay
ginecologia sobre La evaluacion de la practica organizacional requerida * ion segura de
MEdIr AMENTAT” Aroia rewniradas 4= 1a falencia del nerconal de snfermenia &n relacion A La adminisreacion

o S

Lic. Ni Fuentes
Tutor.
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Fuente externa hitps://www.who int/es/news item/29-03-2017-who-launches-giobak-effort-to-hatve...  64%
12 Salud (OMS) lanza

una iniciativa mundial para reducir 3 13 mitad [os dafios graves y evitables relacionados con la medicacion
en todos los paises en 105 proximos cinco

El Reto Mundial por la Seguridad del Paciente relativo 3 1 seguridad en el uzo de loz medicamentos tiene
por objeto sub 15 defici en los sé de salud que llevan 3




