Protocolo

Administracion correcta
de medicamentos

2025

[””4”””/// Ministerio de Salud Publica



MINISTERIO DE SALUD PUBLICA

CODIGO: GC-PRT-ACMED-HGM-

3 !'- f Reotblic COORDINACION ZONAL 6 — SALUD 022
HOSPITAL GENERAL DE MACAS Pagina 1 de 25
PROTOCOLO DE ADMINISTRACION CORRECTA DE Vigencia:
MEDICAMENTOS 2025 2025 - 2027

Ministerio de Salud Publica del Ecuador

Ficha catalografica
XXXXXXXX

Hospital General de Macas; “Protocolo de Administracion correcta de medicamentos 20257,
Macas; Ministerio de Salud Publica, Morona Santiago-Salud. Gestion de Calidad, Hospital
General de Macas.

XXXXXXXX

Hospital General Macas

Unidad de Calidad

Equipo de Mejora Continua para la administracion correcta de medicamentos
Eulalia Velin S/N Entre Ernesto Lara Gavilanez Y Tobias Rodriguez Cox.
Macas-Ecuador

Cadigo postal: EC 140150 Macas — Ecuador

Teléfono: 072703-800 801-802-803.

http://www.hospitalmacas.gob.ec

“Protocolo de administracion correcta de medicamentos 2025”

Edicion general: Hospital General de Macas, Gestion de Calidad.

El presente protocolo comprende el conjunto de acciones, procedimientos y buenas
practicas que deben ser aplicadas durante todo el proceso de administracion de
medicamentos. Su propdsito es garantizar la seguridad del paciente, minimizar los
riesgos asociados a errores de medicacion y asegurar el cumplimiento de los principios

de calidad en la atencion.

Como citar este documento:

Hospital General de Macas. “Protocolo de administracién correcta de medicamentos
2025”. Protocolo. Cuarta edicion. Unidad de Calidad, Hospital General de Macas —
Ministerio de Salud Publica; Morona 2025. Disponible en:
https://hospitalmacas.gob.ec/



https://hospitalmacas.gob.ec/

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA
o

Yk COORDINACION ZONAL 6 — SALUD COPIGO: GC-PRT-ACMED-HGM-
del Ecuador
e HOSPITAL GENERAL DE MACAS Pagina 2 de 25
PROTOCOLO DE ADMINISTRACION CORRECTA DE Vigencia:
MEDICAMENTOS 2025 2025 - 2027

ACUERDO MINISTERIAL

ORGANO DEL GOBIERNO DEL ECUADOR

Administracion del Sr. Ec. Rafag! Correa Delgado
Presidente Conslilucional de la Repuiblica

( EDICION ESPECIAL |

Ao IV - N2 760

Quito, lunes 14 de
noviembre de 2016

Valor: USS 2,50 + IVA

ING. HUGO DEL POZO BARREZUETA

DIRECTOR Ministerio

de Salud Publica

Quito: Avenida 12 de Octubre
N23-99 y Wilson
Segundo Piso

Oficinas centrales y ventas:
Telf. 3941-800 ’
Exts.: 2301 - 2305 MINISTERIO DE SALUD PUBLICA

Distribucion (Almacén):
Mafosca N2 201 y Av. 10 de Agosto

Telf. 243-0110 ACUERDO Nro. 00000115

Sucursal Guayaquil:
Av. 9 de Octubre N2 1616 y Av. Del Ejército

esquina, Edificio del Colegio de Abogados APRUEBESE EL
del Guayas, primer piso. Telf. 252-7107

“MANUAL SEGURIDAD DEL
PACIENTE - USUARIO”

Suscripcion anual:
USS 400 + IVA para la ciudad de Quito
USS 450 + IVA para el resto del pais

Impreso en Editora Nacional
80 paginas
www.registroficial gob.ec

Al servicio del pals
desde el 12 de julio de 1895




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA
Bl weounic: COORDINACION ZONAL 6 — SALUD COPIGO: GC-PRT-ACMED-HGM-
v HOSPITAL GENERAL DE MACAS Pagina 3 de 25
PROTOCOLO DE ADMINISTRACION CORRECTA DE Vigencia:
MEDICAMENTOS 2025 2025 - 2027
AUTORIDADES

Dr. Juan Pablo Ledn Arteaga. Gerente del Hospital General de Macas
Dra. Paola Alexandra Palacios Jaramillo. Directora Asistencial

Dr. Jorge Sisalima. Subdirector de Docencia e Investigacion

Mgs. Marianita Nauta. Responsable de Gestion de Calidad

Mgs. Margarita Morocho. Coordinadora de Enfermeria

EQUIPO DE REDACCION Y AUTORES

Lcdo. Nilo Washicta — Enfermero de pediatria
Lcdo. Margoth Isa — Enfermera de pediatria
Lcda. Maritza Pelaez — Enfermera de pediatria

Lcda. Johanna Ulloa — Enfermera de pediatria

EQUIPO DE COLABORADORES

Lic. José Zambrano — Lider de enfermeria de Hospitalizacion

EQUIPO DE REVISION Y VALIDACION
Mgs. Marianita Nauta. Responsable de Gestiéon de Calidad
Dr. Jorge Sisalima. Subdirector de Docencia e Investigacion

BqF. Génesis Cristina Rivadeneira. Colaboradora de Docencia e Investigacion




MINISTERIO DE SALUD Pl:lBL'ICA
gﬁ. b COORDINACION ZONAL 6 — SALUD COPIGO: GC-PRT-ACMED-HGM-
S HOSPITAL GENERAL DI; MACAS Pagina 4 de 25
PROTOCOLO DE ADMINISTRACION CORRECTA DE Vigencia:
MEDICAMENTOS 2025 2025 - 2027
CONTENIDO
1. PRESENTACION ........coitiueieieesteeeeesssesesssasseessssssesessssssessssssssssssssssssnssssssssnssssssssnsssnsessnssanasaens 5
2. INTRODUCCION ......ocueieeeeereietsseseeeessesessesssssesssssssesssssssessssssssesssssssssnssssssssnsssnsensnsssssssssesnses 6
3. ANTECEDENTES Y JUSTIFICACION ........ocooiiiiieieeieeeeeeeeeeeee e 6
S | 1N 2L 0 0 I I 7 7
4.1 Constitucion de la Republica del Ecuador (2008)................cccooiiiieiiiiiiiiiiieeieeeee 7
4.2 Ley Organica de Salud (LOS)..........c.cocoeeiiiiiieeiiiiienes iError! Marcador no definido.
4.3. Codigo Organico Integral Penal (COIP) ..o 8
4.4 Ley Organica de Educacion Superior (LOES) y Normas del MSP ....................ccce.. 8
4.5 Cédigo de Etica del Profesional de Enfermeria del Ecuador ..................cccccoevvuveunnn... 8
4.6 Normativa Técnica del Ministerio de Salud Publica (MSP).......... jError! Marcador no
definido.
5. OBUETIVOS ... ccieeircrresssser e sesssr e ssssmr e sassms e e esssns e s ensnn e s ensans e e easnneeeasannessasansensnsansensasannenans 9
LN 01 Y 0 9
7. GLOSARIO DE TERMINOS ........ccetreiuerceetisescessssesessssssssssssssssessssssessnssssssssnssssssssassssssssnsssssen 9
8. DESARROLLO ........ it iceceeicceee st e s s s s e s s s s s s me e s s s mn e s s smn e e s s mn e e e s mn e e e s e smn e e e s nmnnnansnnnes 10
8.1 Normas para la preparacion segura de medicamentos .................occcccceeveeenniicnnnnn. 10
8.2 Principios para la administracion correcta de medicamentos.................................. 12

8.3 Procedimiento para la aplicacion de practicas seguras en la administracion de

MEAICAMENTOS ... et e e e e e nneas 13
Seguridad en la prescripcion médica...............ccoooiiiiiii 13
Dispensacion del medicamento...............ccoocuiiiiii 14
Administracion del medicamento...............c.ccoooiii 14

........................................................................................................................................ 15

9. SISTEMA DE MONITOREQ ..ottt 15
BIBLIOGRAFIA.......ceeiiir it e s ae e e s e e an e e e 18
0 1 20
Anexo 1. Flujograma de administraciéon correcta de medicamentos ............................ 20
Anexo 2: Hoja de revisién técnica de historias clinicas .........cccocceeemmriiiniicccicnnnnes 21
CONTROL DE ACTUALIZACIONES.........cccoiiiiir s sss s s s s s s 22




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA
B oo COORDINACION ZONAL 6 — SALUD COPIGO: GC-PRT-ACMED-HGM-
v HOSPITAL GENERAL DE MACAS Pagina 5 de 25
PROTOCOLO DE ADMINISTRACION CORRECTA DE Vigencia:
MEDICAMENTOS 2025 2025 - 2027

1. PRESENTACION

La administracién de medicamentos es una actividad propia del personal de enfermeria
que se lleva a cabo bajo prescripcion médica. Esta labor requiere que la enfermera o el
enfermero posea y aplique conocimientos y habilidades especificas para administrar
farmacos de manera segura y eficaz al paciente (. Es fundamental que el profesional
sea capaz de evaluar los factores fisiologicos del paciente, comprender los mecanismos
de accién de los medicamentos, asi como identificar las variables individuales que
pueden influir en su efecto. Ademas, debe conocer los distintos tipos de prescripcion,
las vias de administracion disponibles y los aspectos legales relacionados con una

posible mala practica en este proceso @.

En el ambito hospitalario, la administracién de medicamentos forma parte de un proceso
interdisciplinario que involucra diversas areas de la salud. Este proceso comienza con
la prescripcion médica, continua con la dispensacién bajo responsabilidad del
farmacéutico, y culmina con la recepcion, preparacion y administracion del medicamento
por el personal de enfermeria. Cada uno de estos pasos constituye un subproceso que
requiere un alto nivel de conocimiento cientifico, técnico y ético, con el fin de garantizar
la seguridad del paciente, la oportunidad en la atenciéon y la confiabilidad del

procedimiento ©),

Para asegurar una atencion de calidad, se deben seguir estandares de cuidado, los
cuales describen de forma secuencial los pasos a seguir durante la administracion de
medicamentos “. Estos estandares deben ser comunicados de manera clara al personal
responsable, quien debe recibir la capacitacion necesaria para aplicarlos correctamente.
Asimismo, es importante implementar mecanismos de control y seguimiento que

permitan evaluar su eficacia y realizar mejoras continuas.
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2. INTRODUCCION

La administracion de farmacos constituye una de las intervenciones mas frecuentes y
relevantes en la practica de enfermeria. Por ello, es fundamental contar con protocolos
actualizados que aseguren su correcta ejecucion, garanticen la calidad del cuidado y
minimicen los riesgos asociados a errores de medicacion. Iniciar la jornada laboral con
criterios claros y seguros favorece tanto la seguridad del paciente como la confianza del

profesional @,

En este documento se identifican y analizan diversos eventos adversos relacionados
con la administracion de terapias farmacoldgicas, con el fin de visibilizar los riesgos
potenciales y reforzar las practicas seguras. Su actualizacion no solo permite despejar
dudas frecuentes, sino también mejorar el conocimiento y dominio de los procedimientos

basicos en la atencidn inicial al paciente.

Con base en estas premisas, la actualizacién del “Protocolo de Administracion Correcta
de Medicamentos” busca convertirse en una herramienta de apoyo esencial para el
personal de enfermeria. Su propdsito es fortalecer una practica clinica fundamentada
en principios éticos, cientificos y legales, que garantice la calidad, seguridad y

efectividad en la atencién brindada a los usuarios.
3. ANTECEDENTES Y JUSTIFICACION

Los medicamentos constituyen una de las principales herramientas terapéuticas
empleadas en la practica médica, siendo esenciales para el desarrollo de los sistemas
de salud de cualquier pais. Su uso adecuado permite obtener importantes beneficios
sanitarios, entre los que se incluyen la prevencion, el diagndstico, la curacion, el alivio y

el tratamiento de diversas enfermedades y sus sintomas ("

Sin embargo, el uso excesivo, insuficiente o inapropiado de medicamentos no solo
compromete la salud de los pacientes, sino que también representa un desperdicio
significativo de recursos. Diversos estudios han demostrado que la combinacion de
estrategias como la formacion y supervisioén del personal de salud, la educacion del
paciente y el suministro adecuado de medicamentos resulta eficaz para promover su
uso racional ®). No obstante, cuando estas intervenciones se implementan de forma

aislada, su impacto tiende a ser limitado.
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De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) ® mas del 50% de los
medicamentos a nivel mundial se prescriben, dispensan o venden de manera incorrecta,
y aproximadamente la mitad de los pacientes no los utilizan adecuadamente. Ademas,
se estima que mas del 50% de los paises no cuentan con politicas basicas orientadas
a promover el uso racional de los medicamentos. En los paises en desarrollo, la
proporcion de pacientes que recibe tratamiento conforme a las guias clinicas es inferior

al 40% en el sector publico y desciende al 30% en el sector privado.
4. MARCO LEGAL

La administracién segura de medicamentos estd respaldada por un conjunto de
disposiciones legales y normativas que garantizan el derecho a la salud, la seguridad
del paciente y la responsabilidad profesional del personal de enfermeria. A continuacion,

se detallan los principales instrumentos juridicos y normativos aplicables en Ecuador:

4.1 Constitucion de la Republica del Ecuador (2008)

Articulo 32: Reconoce el derecho a la salud como un derecho fundamental
garantizado por el Estado. Este derecho incluye el acceso oportuno, eficiente y de
calidad a servicios de salud seguros, lo que implica practicas seguras en la

administracion de medicamentos.

Articulo 361: Establece que el Sistema Nacional de Salud es responsable de
garantizar la atencién integral en salud, incluyendo la seguridad en los procesos clinicos

y terapéuticos.

Articulo 66, numeral 9: Reconoce el derecho de las personas a recibir servicios
publicos de calidad y a ser protegidas contra negligencias meédicas o practicas inseguras
(6).

4.2 Ley Organica de Salud (LOS)

Es la principal norma sanitaria del Ecuador. Regula la atencion médica y la practica
profesional.

o Art. 6: Toda persona tiene derecho a servicios de salud seguros y de calidad.
e Art. 97: Obliga a que los medicamentos sean administrados por personal

capacitado y bajo protocolos establecidos.
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o Art. 202: Establece que los profesionales de salud deben actuar con idoneidad,
responsabilidad y ética. La negligencia, impericia o imprudencia seran
sancionadas.

e Art. 203: Los establecimientos de salud son corresponsables de los actos de sus

profesionales (7).
4.3. Codigo Organico Integral Penal (COIP)

Articulo 146: Tipifica el delito de mala practica profesional, aplicable cuando un
profesional de la salud, por accion u omisién negligente o imprudente, cause dafno a la
salud o la vida del paciente. La administracion incorrecta de medicamentos puede ser

considerada en este contexto ©).
4.4 Ley Organica de Educacién Superior (LOES) y Normas del MSP

Regulan la formaciéon profesional y competencias del personal de enfermeria,
incluyendo la capacitacion para el uso racional de medicamentos y el respeto a normas

de seguridad del paciente ©.
4.5 Cédigo de Etica del Profesional de Enfermeria del Ecuador

Establece como principios rectores la responsabilidad, diligencia y respeto a la vida del
paciente, y prohibe cualquier accion que ponga en riesgo su integridad, como la

administracion inadecuada de medicamentos.
4.6 Acuerdo Ministerial No. 00000115 (2016)

“Manual de Seguridad del Paciente — Usuario” del Ministerio de Salud Publica (MSP)
del Ecuador, establece principios y recomendaciones para garantizar la seguridad en la

atencion sanitaria.

e Promueve la adopcion de protocolos como los “10 correctos de la administracién
de medicamentos” como practica estandarizada.
e Define la administracion de medicamentos como un proceso critico y de alto

riesgo que debe ejecutarse bajo estrictas normas de seguridad. (10).
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5. OBJETIVOS

5.1 Objetivo general

o Estandarizar el proceso de administracién de medicamentos para prevenir

errores y reducir la ocurrencia de eventos adversos durante esta practica clinica.
5.2 Objetivos especificos

e Aplicar de manera efectiva los conocimientos tedricos y practicos necesarios
para la administracion segura de la medicacién prescrita.

e Establecer un protocolo estandarizado para la dilucidn, conservacion y
almacenamiento de los farmacos de mayor uso en el area de hospitalizacion.

e Garantizar una administracién segura de medicamentos mediante la aplicacion

sistematica de los 15 correctos.

6. ALCANCE

Este protocolo se aplica a todos los servicios del hospital en los que se realice la
administracion de medicamentos a pacientes, sin importar el nivel de complejidad o la
via de administracion utilizada. Incluye tanto al personal de salud responsable de la
preparacion y suministro de farmacos como a quienes participan directamente en el
proceso de administracion, con el objetivo de garantizar practicas seguras, uniformes y

basadas en estandares institucionales.
7. GLOSARIO DE TERMINOS

Duracion maxima de conservacioén: Tiempo durante el cual un material puede ser
almacenado sin que se vea comprometida su seguridad, pureza, eficacia o aptitud para

el uso.

Higiene de manos: Término general que abarca el lavado de manos, lavado

antiséptico, friccion con antiséptico y antisepsia quirargica.

Inyeccion peligrosa: Aquella que puede facilitar la transmisién de patégenos como
virus, bacterias, hongos o parasitos, y causar reacciones adversas no infecciosas como

abscesos o toxicidad.
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Inyeccién por via parenteral: Administracion de medicamentos a través de vias

diferentes al tracto digestivo: intradérmica, intramuscular, subcutanea o intravenosa

Prescripciéon: Documento médico que contiene las indicaciones farmacolégicas para el
tratamiento del paciente. Es responsabilidad del profesional médico y del personal

autorizado la correcta prescripcion del medicamento.

Reacciodn adversa al medicamento: Cualquier respuesta nociva, no intencionada, que
ocurre con dosis normalmente utilizadas en seres humanos para la prevencion,

diagnéstico o tratamiento de enfermedades, o para modificar funciones fisiolégicas.

Principio activo del medicamento: Componente de un medicamento que posee

propiedades terapéuticas.

Via oral: Administracion de medicamentos por la boca, con efecto local o sistémico.

Incluye tabletas, capsulas, suspensiones y jarabes.

Via ética: La via ¢tica es la forma de administracion de medicamentos en presentacion
liquida (gotas) o semisdlida (unglientos o cremas) que se aplican directamente en el

conducto auditivo externo.

8. DESARROLLO

8.1 Normas para la preparacion segura de medicamentos

La preparacién de medicamentos es una responsabilidad critica del profesional de
enfermeria, y debe realizarse bajo estrictas normas de seguridad para garantizar la
administracion correcta y evitar errores que puedan comprometer la salud del paciente.
Para ello, se deben seguir los principios de las "5 reglas correctas" o 5 correctos, los

cuales consisten en verificar:

Paciente correcto
Medicamento correcto
Dosis correcta

Via de administracion correcta

o w0 bd -~

Hora correcta

10
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Algunos autores y organismos internacionales amplian estas reglas a las "10 reglas
correctas", incluyendo: documentacion correcta, razén correcta, respuesta correcta,

educacion correcta y el derecho del paciente a rechazar el medicamento (.
Procedimientos generales durante la preparacion:

Verificacion triple de la etiqueta del medicamento:

La enfermera/o debe leer cuidadosamente la etiqueta del farmaco tres veces:

1. Al tomar el medicamento del estante.
2. Al preparar o cargar el medicamento en una jeringa o recipiente.

3. Al devolver el medicamento a su lugar.
Evitar distracciones:

Durante la preparacion, el profesional debe evitar interrupciones, mantener un entorno
tranquilo y concentrarse exclusivamente en la tarea, ya que las distracciones son una

de las principales causas de errores en la medicacion ("
Verter liquidos correctamente:

Al verter soluciones liquidas, debe hacerse por el lado opuesto a la etiqueta, para evitar

que se manche y se vuelva ilegible.
No utilizar medicamentos sin identificacion:

En ninguna circunstancia se deben administrar medicamentos que no tengan etiqueta,

que tengan la escritura ilegible o estén reempaquetados sin la debida identificacion.
No reutilizar medicamentos ya preparados:

Los medicamentos que han sido extraidos de su envase original no deben regresarse

al frasco, ya que podrian contaminar el resto del contenido.
Responsabilidad individual:

El personal de enfermeria que realiza la preparacion del medicamento debe ser el
mismo que lo administre, asegurando la trazabilidad y la responsabilidad directa del

proceso.

11
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Preparacién anticipada y correcta:

Se recomienda preparar con anticipacion los medicamentos para asegurar una
administracion oportuna, pero no en exceso ni con demasiado tiempo previo, para

prevenir deterioros y errores por cambios en la prescripcion ('),
8.2 Principios para la administracion correcta de medicamentos

La administracion de medicamentos constituye una actividad critica en la atencion de
salud y una competencia esencial del profesional de enfermeria. Para garantizar su

seguridad y efectividad, deben observarse los siguientes principios fundamentales ('2):

Conocimiento del farmaco: El personal debe conocer detalladamente el medicamento
que va a administrar, incluyendo su indicacion, dosis, mecanismo de accion,
interacciones, efectos adversos, via y velocidad de administracion. Este conocimiento

reduce significativamente el riesgo de errores y eventos adversos.

Preparacién individualizada: El medicamento debe ser preparado por el mismo
profesional que lo administrara, evitando confusiones con otros tratamientos vy

asegurando la trazabilidad del procedimiento.

Vigilancia clinica del paciente: Durante la administracion, es esencial observar
continuamente al paciente para identificar signos de intolerancia, reacciones adversas

o cualquier evento clinico inesperado.

Orden, limpieza y bioseguridad: Mantener el area de trabajo limpia, organizada y libre
de contaminantes reduce el riesgo de errores, infecciones y accidentes. Se deben

aplicar estrictamente las normas de bioseguridad.

Manejo seguro de jeringas y agujas: Se debe respetar el uso adecuado de materiales
cortopunzantes, aplicando normas universales para su manipulaciéon y eliminacion

segura.

Identificacion del medicamento: Cada jeringa o sistema de administracion debe estar
rotulado con los datos esenciales: nombre del paciente, medicamento, dosis, via y

horario. Este procedimiento se basa en los "cinco correctos".

Evitar zonas lesionadas: No se deben realizar inyecciones en areas con signos de
inflamacién, infeccion, hematomas, lesiones o alteraciones de la integridad cutanea.

12
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Descartar material contaminado: Si una jeringa, aguja u otro insumo entra en contacto

con superficies no estériles, debe desecharse de inmediato segun protocolo.

Apertura segura de ampolletas: Se debe utilizar una gasa, algoddon o dispositivo

protector para evitar cortes al abrir ampolletas.

Evaluacion del tejido subcutaneo y muscular: En pacientes pediatricos, desnutridos
o con bajo indice de masa corporal, debe considerarse la anatomia individual para elegir
la técnica y sitio de administracion mas adecuados, pudiendo ser necesario plegar o

estabilizar el musculo.

8.3 Procedimiento para la aplicacion de practicas seguras en la
administracion de medicamentos

Seguridad en la prescripcion médica

Toda indicacion médica debe ser clara, legible y completa. Debe contener

obligatoriamente %)

e Nombre completo del paciente

e Fechay hora de emision

e Nombre genérico del medicamento

e Dosis precisa

e Via de administracion

e Frecuencia o intervalo de administracion

e Firmay nombre del médico tratante
Transcripcion médica

La transcripcion de la indicacion médica debe ser realizada por el profesional de
enfermeria del turno correspondiente. Esta debe ser una copia fiel de la orden médica

original, registrada en el formulario 022 del Kardex.
Administracion efectiva

Las administraciones deben registrarse con boligrafo azul (turno diurno) y rojo (turno

nocturno), garantizando trazabilidad. Antes de la administracién, se debe verificar:

13
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e Identidad del paciente

o Ubicacion (sala'y cama)
e Medicamento prescrito
o Dosis indicada

e Via de administracion

e Horario programado

Dispensacion del medicamento

El personal de farmacia o laboratorio clinico es responsable de la provisién oportuna de

los medicamentos solicitados, debiendo verificar su concordancia con la receta médica.

Administracion del medicamento

Esta debe ser realizada exclusivamente por el personal de enfermeria autorizado o por
técnicos debidamente capacitados. La enfermera lider es responsable de supervisar,

capacitar y orientar a su equipo en la administracién segura de medicamentos.

Los 15 correctos en la administracion de medicamentos

La aplicacion rigurosa de los "15 correctos" es fundamental para reducir errores de

medicacién y garantizar una atencion segura (11):

Higiene de manos: Lavado antes y después de la preparacion y administracion.

2. Verificacion de antecedentes alérgicos: Prevenir reacciones adversas
potencialmente graves.

3. Control de signos vitales: Especialmente en medicamentos que puedan
alterarlos.
Medicamento correcto: Verificacion del farmaco y su fecha de vencimiento.
Dosis correcta: Confirmacion de la dosis prescrita y calculo preciso si aplica.
Via correcta: Validacion de la via prescrita y su adecuacion clinica (oral,
subcutanea, 1V, etc.).

7. Hora correcta: Administracion dentro del margen aceptable (+ 60 minutos del
horario indicado).

8. Paciente correcto: Confirmaciéon de identidad con nombre completo vy
verificacién cruzada (pulsera, ficha clinica).

9. Técnica correcta: Aplicacion adecuada segun el tipo de farmaco y via de

administracion.

14
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10.

1.

12

13.

14.

15.

Velocidad de infusidon correcta: Especialmente relevante para medicamentos
intravenosos.

Verificacion de caducidad: Comprobacion triple: al tomar el farmaco, al
prepararlo y antes de administrarlo.

Preparaciéon personal: El medicamento debe ser preparado por el mismo
profesional que lo administra.

Registro inmediato: Documentacion inmediata en el Kardex (formulario 022).
Si no se administra, justificar verbalmente y por escrito en HOSVITAL o ficha de
evolucion.

Evitar 6rdenes verbales: Solo se deben administrar medicamentos con
indicacion escrita y firmada. En situaciones de urgencia, se debe registrar en
hoja de enfermeria y solicitar firma médica posterior.

Educacién al paciente: Informar sobre el medicamento, sus efectos y objetivos

terapéuticos, promoviendo adherencia y evitando la automedicacion.

Acciones que involucran al equipo de salud con el paciente, la familia y
cuidadores

a) Disponer de un protocolo de administracion segura de medicamentos

b) No administrar medicamentos con inconsistencias en las indicaciones
médica.

¢) Educar a los usuarios, familiares y cuidadores sobre el farmaco y la accion
que le producira el medicamento.

d) Cada servicio debe disponer de caracter obligatorio, y a la vista del personal

el protocolo de administracion segura de medicamentos (14).

9. SISTEMA DE MONITOREO

Para mantener el monitoreo y evaluacion del cumplimiento del protocolo de la

administracién correcta de medicamentos 2025 en el Hospital General de Macas, se

definen un indicador de reporte mensual:

15
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Indicador 1

Tabla 1. Nivel de cumplimiento de la administraciéon correcta de medicamentos

Denominacién del o - 5 _
% Cumplimiento de administracion correcta de medicamentos.

Indicador
L Se emplea para verificar la administracion correcta de
Descripcion _ .

medicamentos, conforme lo establecido en el protocolo.
N° de historias clinicas que cumplen con el protocolo de

Férmula administracion correcta de medicamentos X 100 / Total, de
historias clinicas revisadas.

Tipo de indicador De proceso
Muestra 30 historias clinicas de pacientes hospitalizados
Umbral 100%

. Historias Clinicas Electronicas, Formulario 005 prescripcion y notas
Fuente de Informacion » o
de evolucion, recetas médicas.

Periodicidad Mensual

Ejecucion: Personal de enfermeria de los diferentes servicios.

Responsables Monitoreo: Enfermera/os lideres de los servicios, responsable del
indicador.

Nota: Mide el cumplimiento en la administracion segura de medicamentos por parte del
personal de enfermeria, mediante la revision de la historia clinica fisica y digital, de todos
los pacientes ingresados o registrados en sistema HOSVITAL, conforme establece el
presente protocolo, con la finalidad de evitar eventos adversos; con una periodicidad de
reporte mensual por parte de la responsable del indicador de administracion segura de
medicamentos.

En caso de no tener cumplimiento del 100% en la practica de administracion correcta
de medicamentos, identificar y proceder con el equipo de mejora del servicio involucrado

a la realizacion de un ciclo rapido de mejora.

Personal operativo
Personal de medicina sera responsable de garantizar una correcta formulaciéon de
indicaciones médicas, en un tiempo prudente, de tal manera que no se vea afectado el

horario planificado de administracion de medicamentos.
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Personal de dosis unitaria, verificara que las indicaciones médicas concuerden con el
estado de salud del paciente, ademas, sera responsable de entregar la cantidad
necesaria de farmacos que se tienen que administrar a los usuarios, durante la jornada

que permanezcan en la institucion (11).

Personal de enfermeria recibira la medicacion necesaria dispensada por personal de
farmacia, verificando el medicamento y dosis correcta para las 24 horas, verificara

fechas de caducidad o alguna alteracion en el farmaco.

El enfermero responsable de evaluar el indicador debe realizar la verificacion en campo
para constatacion del cumplimiento del indicador de manera adecuada y presentar de
manera oportuna los ciclos rapidos de mejora en caso de presentarse una disminucién

en el porcentaje requerido (ver Anexo 2).

Enfermera/o lider del servicio y enfermera responsable de seguridad del paciente. Las
enfermeras/os lideres de cada servicio de enfermeria, verificaran que la administracion
correcta de medicamentos sea realizada adecuadamente por parte del personal de

enfermeria.
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10.

11.

12.
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ANEXOS

Anexo 1. Flujograma de administracion correcta de medicamentos

Adn inEtracion oo rrecta de medicame ntos

-
Verificacicon de indicacian madica
a -
g
z -
= 5 . Verificacion de dosis medicameanta correcto.
K er=onal bioquimico §
F 4 fecha de caducidad
A F)
. 7
Entrega de medicacian al personal de
enfermeris
F
Erif de | )
ermeera de los - . . L
. P Recepoian de medicamentos de dosis wnitans
servicios L
-
R
Cumplimiento del profocolo de 2
adminestracion correcta de medicamentos
. . |
Amiristracion
de medicamentos
N — MAplicacion de los 15 comactos ]
L]
=
]
E
8
£
]
o
-
] S Mo g
]
i
£ - . v PIETSTop
Presencia de reaccion Presencia oo eventa
adversa al medicamento e
medicamentoso
Matificacion an el . . Motficacion de ewento
. Administracion Administracian
farmularic de sospecha adversa en codiga QR de
. correcia die corrects de
de reaccian sdwersa al . reporte de eventos
. meeicamentos medicamentas
medicamentox adversos
Hoja amarilla ?

20




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA
S COORDINACION ZONAL 6 — SALUD CODIGO: GC-PRT-ACMED-AGM-
B HOSPITAL GENERAL DE MACAS Pagina 21 de 25
PROTOCOLO DE ADMINISTRACION CORRECTA DE Vigencia:
MEDICAMENTOS 2025 2025 - 2027
Anexo 2: Instrumento de verificaciéon de cumplimiento del indicador.
HOSPITAL GEMERAL DE MACAS
IMDICADOR DE ADMIMIETRACION CORRECTA DE MEDICAC IO
1.- Porcentje de registo de llenado correcio de |a bisoora de la unidad de cuidados inErmedios.
PROVINCIA: MORONA SANTIAGO
UNIDAD OPERATINVA: HOSPITALGENERAL MACAS
FECHADE MEDICION:
INSTRUCTIVO:

5.- En &l casillero comes pondiente a: cumple el estandar con los tres aspectos ? Registre en sentido vertical si cumple con los aspectos  del estandar positive (+) o noc cumple =l
signo negativo |-
&.- Se utilizara la historia clinica electronica folio prescripdionss medicas, bitzcoras {formulacion, aplicacon de los fSrmanos)

ADMMNISTRACION CORRECTA DE MEDICAMENTOS A LOS PACIENTES

S IAE B0 O E HEST O
CLiMEn

L SO RAE DR

FUOWILLA LU O LARLE R

Sl TS THLE DN D
R A LS

M FLE EL ERT AMDAR
i LD B

TRE® FFECTDE

M AR QUE PO TR = 31

o
CUM PLE O MEGAT VD - _E E
81 N0 CUMPLE =
™M —
TABULACIKINES
En el casillers del instrument corespondient al totsl, registre en 2l numer ador 2 otal de historizs dinicas gue cumplen con &l estEndar, sumando en rma horzontal == gue complen | signo
postive]) ywen 2l mEmo casillero, en 2l denominsdor regetre 2l totl de historias dincas revissdss, didds esios wlores ymul fiplique por cizn, 2l resuliedo registre en 2l casillero delinstrument que

corresponds & porcentsjes | 3% ).
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CONTROL DE ACTUALIZACIONES

Version Fecha Descripcién de las Modificaciones
N°. 1 Agosto Elaboracion del Protocolo
2017
Actualizacién de portada y autoridades
N°. 2 Abril 25 del Se actualiza bibliografia
2020
Cambio de portada y firmas electrénicas
N°. 3 Septiembre Actualizacién de nombres de redactores, revisores técnicos y
20 del 2023 autoridades firmantes en portada y apartado final del protocolo,
de acuerdo con la estructura vigente del hospital
Se realiza ajustes del formato de acuerdo con el Manual de
metodologia para la elaboracién de documentos normativos de
N°. 4 Septiembre salud.
2025 Se actualiza bibliografia

Se aplica indicadores hospitalarios.
Actualizacion de nuevo membrete oficial, portada vy

contraportada.

Fuente: Gestién de calidad

22




Nombre

Cargo

Aprobado por:

Dra. Paola Alexandra

Palacios

Directora médico asistencial

Revisado por:

BqF. Génesis Cristina

Rivadeneira

Colaboradora de docencia e

investigacién

i rmado_el ect oni canent e Tor

GENESI S CRI ST
LRI VADENEI RA MEJI A

i val i dar Gni camente con FirmaEC

Lcda. Marianita Nauta

Responsable de gestion de

calidad

Firmado el ectroni camente por

ANl TA DE JESUS
A GETO

Val i dar ini camente con FirmaEC

Elaborado por:

Lcda. Jhoanna Ulloa

Enfermera de hospitalizacion

i riado el ect r oni cament e

[
Fi or
=% J HOARNA PRI S LA
PIEULLOA GOVEZ

J# Val i dar Gni canente con FifmaEC

Lcda. Maritza Pelaez

Enfermera de hospitalizacion

EFi rmdo el ect r6ni cament e_por

FVARI TZA AZUCENA
b CON

Lcda. Margoth Isa

Enfermera de hospitalizacion

Firmado el ectroni canente_por

S 'VARGOTH 1 sA

Val i dar Gni camente con Fi rmaEC

Lcdo. Nilo Washicta

Enfermera de hospitalizacion

=N 1O RAM 1D ™
WASH CTA CUNANBI

23




i M

Ministerio de Salud Publica

@) @Saludtcuador € @Salud_Ec

24

www.salud.gob.ec



		2025-09-25T08:45:55-0500


		2025-09-25T10:42:19-0500


		2025-09-25T10:58:42-0500


		2025-09-25T10:59:57-0500


		2025-09-25T12:04:44-0500


		2025-09-25T12:13:09-0500


		2025-09-25T12:28:56-0500




