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RESUMEN 

Objetivo: evaluar los conocimientos del personal de enfermería sobre la administración 
de medicamentos en pacientes de terapia intensiva en hospital de cuenca – Ecuador. 
Método: Descriptivo observacional. Resultados y conclusión: No hay consenso sobre 
un protocolo general para la canulación intravenosa o la administración de fármacos, 
pero se pueden usar 10 estrategias correctas como pautas básicas y seguirlas de 
cerca. Se agregó la especificación requerida por cada organismo y unidad. No se 
encontró un movimiento permanente o regular en estas instituciones, aunque los 
resultados sugieren que capacitar al personal de enfermería tanto en el conocimiento 
como en la práctica puede mejorar su práctica y reducir los errores y los posibles 
efectos adversos.  
 
Descriptores: Unidades de cuidados intensivos; unidades de cuidados intensivos 
neonatales; unidades de cuidados intensivos pediátricos.   (Fuente: DeCS).  
 

 

 

ABSTRACT 

Objective: to evaluate the knowledge of nursing personnel on the administration of 
medications in intensive care patients in a hospital in cuenca - Ecuador. Methods: 
Descriptive observational study. Results and Conclusion: There is no consensus on a 
general protocol for intravenous cannulation or drug administration, but 10 correct 
strategies can be used as basic guidelines and followed closely. Specification required 
by each agency and unit was added. No permanent or regular movement was found in 
these institutions, although the results suggest that training nurses in both knowledge 
and practice can improve their practice and reduce errors and potential adverse effects.  
 
Descriptors: Intensive care units; intensive care units neonatal; intensive care units 
pediatric.  (Source: DeCS). 
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INTRODUCCIÓN  

La enfermería es una disciplina profesional en la cual incluye el cuidado autónomo y 

colaborativo de individuos, familias y poblaciones, ya sean enfermos o sanos; estos 

cuidados incluyen la promoción de la salud, la prevención de enfermedades y la 

atención a quienes se encuentra hospitalizados e incluso necesiten cuidados paliativos 

para tener una muerte digna. Para lograr sus fines, debe desarrollar y fortalecer 

continuamente actitudes y valores que permitan una vida humana, reflexiva, crítica, 

compromiso, humanidad, apoyo, respeto, honestidad, innovación, compromiso y 

responsabilidad al cuidar de las personas en un sistema de salud que busca satisfacer 

las necesidades de las personas atendidas. 1 2 3  

Debido a la complejidad de algunos programas las medidas de cuidado desarrolladas 

muestran que estos cuidadores pueden manejar habilidad, entendida como un conjunto 

de el acto de incluir conocimiento, habilidades y atributos críticos para el éxito 

laboral. exitosos; de acuerdo con su función y estándares requeridos para el empleo, en 

lo que se debe considerar: conocimientos, comprensión y juicio; habilidades cognitivas, 

técnicas o psicomotrices y personales interpersonales, características y actitudes, que 

permiten el desarrollo de actividades en el ámbito hospitalario, comunitario o desde una 

combinación de escenarios de docencia e investigación. 4 5  

El concepto de seguridad en el uso de medicamentos ha sufrido importantes cambios 

en los últimos años. La complejidad de usar el mismo sistema es que cada aumento, lo 

que significa un aumento en los posibles errores. Una gran proporción de estos errores 

son prevenibles, y la concientización del personal de salud juega un papel importante 

en la promoción de prácticas de seguridad efectivas que ayudan a reducir su incidencia. 

6 

El objetivo de la investigación es evaluar los conocimientos del personal de enfermería 

sobre la administración de medicamentos en pacientes de terapia intensiva en hospital 

de Cuenca, Ecuador.  
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MÉTODO  

Descriptivo observacional.  

Se realizó con el departamento de enfermería de la UCI en el Hospital de Cuenca, 

mediante un formulario digital. 

El universo muestral estuvo constituido por 30 enfermeras que laboran en la UCI del 

Hospital de Cuenca durante la fecha comprendida en el estudio. 

Estadísticamente correlacional y de corte longitudinal, se realizó una prueba de 

independencia estándar de "dos tablas" para medir la relación entre dos variables, 

considerando que si la probabilidad de error es menor al 5% (p<0.05), existe suficiente 

estadística. significancia evidencia, Por lo tanto, la conexión de Pearson se utiliza para 

medir el grado de asociación entre las variables en consideración. 

 

RESULTADOS  

Tabla 1. 
Nivel de conocimiento del personal de enfermería sobre la administración de 
medicamentos en pacientes de terapia intensiva. 
 

Prescripciones 

Nivel de conocimiento de las enfermeras 

Alto Medio Bajo Total 

N° % N° % N° % N° % 

Sin 

interacciones 
205 98 115 77.2 40 40.8 360 73 

Con 

interacciones 
4 2 34 22.8 58 59.2 96 27 

Total 209 100 149 100 98 100 456 100 

 
Elaboración: Los autores. 
  
Se evidencia un conocimiento medio en la administración de medicamentos por parte 

del personal de enfermería encuestado. 
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DISCUSIÓN  

En un buen estándar de dosificación de medicamentos intravenosos se deben definir 

bien 10 correctas, es decir una dosis incorrecta, la podemos definir como una diferencia 

de al menos un 20% entre prescripción y aplicación, mientras que una tasa de 

dosificación incorrecta es aquella que difiera de la tasa de dosificación prescrita en al 

menos 0,15 g/kg/h en 10 minutos. 7 

Hay errores más comunes que otros cuando se administra por vía preventiva, como 

técnicas de dilución, uso de prescripciones orales o poco claras, medicación incorrecta 

y desconocimiento del personal, son menos frecuentes debido a dosis inadecuadas en 

el cálculo correcto de tareas, fallas de validación, confusión con nombres similares y 

técnica aséptica inadecuada. 8 Mención aparte merecen los fármacos de alto riesgo, ya 

que se ha visto que inducen estados de ansiedad incluso en enfermeras y, además, por 

su propia naturaleza, estos fármacos pueden aumentar el riesgo de daño potencial a los 

pacientes. 

Las incidencias para reducir estos errores son claves para la seguridad del paciente, 

por lo que la herramienta más efectiva es contar y aplicar protocolos estandarizados, 

pero también para cada hospital o incluso región, además de la capacitación y 

actualización permanente de conocimientos es práctica efectiva, factible y 

efectivo. Existen otras estrategias, como la preparación de medicamentos en una 

farmacia central, el uso de bombas de infusión inteligentes, el manejo de medicamentos 

en circuito cerrado y el uso de dispositivos listos para usar, estos tres últimos son 

difíciles de cumplir por su costo y escasez personal. Finalmente, si existen factores 

protectores (beneficiosos) para la administración intravenosa, se deben reforzar, que 

pueden ser las actitudes positivas y el inglés. 9 10 

Los conocimientos del personal de enfermería deben ser de última generación, tanto en 

tecnología (forma de preparación) como en manejo temprano de nuevos 

medicamentos, sus interacciones, frecuencia de reconocimiento y efectos adversos. 
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Aunque las interacciones farmacocinéticas. A menudo surgen problemas complejos, en 

este en este estudio, las interacciones farmacodinámicas se demuestran con mayor 

frecuencia, las combinaciones antes mencionadas se muestran interacciones 

farmacodinámicas sinérgicas para aumentar el número de pacientes que justificaron su 

espectro de actividad antimicrobiana de los casos. 11 12 13 14 15 

 

CONCLUSIONES 

No hay consenso sobre un protocolo general para la canulación intravenosa o la 

administración de fármacos, pero se pueden usar 10 estrategias correctas como pautas 

básicas y seguirlas de cerca. Se agregó la especificación requerida por cada organismo 

y unidad. No se encontró un movimiento permanente o regular en estas instituciones, 

aunque los resultados sugieren que capacitar al personal de enfermería tanto en el 

conocimiento como en la práctica puede mejorar su práctica y reducir los errores y los 

posibles efectos adversos. 
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