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DEFINICIONES

Medicamento: Toda substancia o mezcla de substancias de ori-
gen natural o sintético que tenga efecto terapéutico, preventi-
vo o rehabilitatorio, que se presente en forma farmacéutica y se
identifique como tal por su actividad farmacolégica, caracteristi-
cas fisicas, quimicas y biolégicas. Cuando un producto contenga
nutrimentos, sera considerado como medicamento, siempre que
se trate de un preparado que contenga de manera individual o
asociada: vitaminas, minerales, electrolitos, aminoacidos o aci-
dos grasos, en concentraciones superiores a las de los alimentos
naturales y ademas se presente en alguna forma farmacéutica
definida y la indicacion de uso contemple efectos terapéuticos,
preventivos o rehabilitatorios. (LGS art. 221)

Riesgo: Contingencia o proximidad de un dano (RAE)

Seguro: Libre y exento de todo peligro, dafio o riesgo (RAE)
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DEFINICIONES

I— Evento Adverso: dano causado por el manejo médico
mas que por la enfermedad de base, el cual prolonga la
hospitalizacién o produce una discapacidad durante ésta
o al momento de la salida.

(GPC IMSS-712-14)

— Reaccion adversa a un medicamento (RAM): Cualquier
reaccion nociva, no intencionada que aparece a dosis nor-
malmente empleadas en el ser humano para la profilaxis,
el diagndstico, el tratamiento o para la modificacion de
una funcidn fisiologica (NOM 220-SSA1-2012)
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Alianza Mundial por la seguridad
del paciente (OMS)

=" METAS INTERNACIONALES DE SEGURIDAD DEL PACIENTE

1. Identificar correctamente al paciente

2. Mejorar la comunicacion efectiva (ordenes verbales
evaluacion de pacientes y teléfonicas)

3. Mejorar la seguridad de los medicamentos de alto
riesgo

4. Garantizar cirugias en el lugar correcto, con el
procedimiento correcto y al paciente correcto

5. Reducir el riesgo de infecciones asociadas con la
atencion médica

6. Reducir el riesgo de dano al paciente por causas de
caidas

Sistema Nacional de Certificacion de Establecimientos de Atencidén Médica



ip

USO Y MANEJO DE
MEDICAMENTOS DE ALTO RIESGO

Relacion de Medicamentos de Alto Riesgo para Hospitales
Institute for Safe Medication Practice

GRUPOS TERAPEUTICOS

Agentes de contraste IV

= Agentes inotropucis IV (e]. digoxina, milrinona)
= Agonistas adrenégicos |V (e]. adrenalina, dopamina,

L-roadrenalina)

Anestésicos generales inhalados e IV (egj. esmolol,
labetalol, propranolol)

Antagonistas adrenérgicos IV (ej. esmolol, labeta-
loil, propanolol)

Antiagregantes plaquetarios IV (e]. aboiximab,
eptifbatida, tirofiban)

Antiarritmicos IV (ej. amiodarona, lidocaina)
Anticoagulantes orales (ej. acenocumarol)
Antidiabéticos orales (gj. glibenclamida)
Bloqueantes neuromusculares (ej. suxamentonio,
rocuronio, vecuronio)

Citostaticos IV y orales

Heparina y otros antitrombéticos (ej. antitrombina
lll, enoxaparina, heparina sodica, fondaparinux, lepi-
rudina)

Medicamentos para via epidural o intratecal
Medicamentos que tienen presentacion conven-
cional y em liposomas (ej. anfotericina B)
Oplaceos IV, trasdérmicos y orales (todas las pre-
sentaciones

Sedantes moderados IV (ej. midazola m)
Sedantes moderados orales para nifnos (ej. hidra-
to de cloral)

Soluciones cardiopléjicas

Soluciones de glucosa hipertonica (>20%)
Soluciones de dialisis (peritoneal y hemodialisis)
Soluciones para nutricion parenteral
Tromnoliticos (ej. Alteplasa, drotrecogina alfa, te-
necteplasa)
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MEDICAMENTOS ESPECIFICOS

® Agua estéril para inyeccion, inhalacién e irriga-
cion en envases >100mL (excluyendo botellas)
Cloruro potasio IV (solucion concentrada)
Cloruro sddico hipertonico (>0,9%)
Epoprostenol IV

Fosfato potasico IV

InsulinaSCelV

Metotrexato oral (uso no oncologico)
Nitroprusiato sodico IV

Oxitocina IV

Prometazina IV

Solucion de sulfato de magnesio IV
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MEDICAMENTOS DE ALTO RIESGO

Aquellos que tienen un “riesgo” muy elevado de causar dafos graves o
incluso mortales cuando se produce un error en el curso de su utilizacion.
(GPC IMSS-712-14)

Electrolitos concentrados.
Citotoxicos.
Anticoagulantes.

Insulinas.
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ELECTROLITOS CONCENTRADOS

Los electrolitos de alto riesgo son aquellos que pueden ocasionar
dafos graves, incluso mortales, cuando se produce un error en su
utilizacion.

La interaccion del sulfato de magnesio con calcio puede potenciar
sus efectos produciendo una excesiva y repentina disminucién de la

tension arterial.
Los niveles de magnesio por encima de 12 mg producen depresion
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respiratoria.

La presentacién de los siguientes medicamentos se puede prestar a
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Gluconato de calcio.
Sulfato de magnesio. )
Cloruro de potasio. pra— e
Cloruro de sodio. - e
Lidocaina al 12%.

Agua inyectable.
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CITOTOXICOS

La mayoria de errores de medicacion en la administracion de citosta-
ticos, son debidos a errores de escritura; especificamente por confu-
sién en las unidades de medida, desplazamiento de la coma de sena-
lizacion de decimales y adicidén de ceros.

Los tratamientos con citostaticos son generadores de efectos adver-
S0S con consecuencias graves (23% de invalidez permanente).

Siocurriera extravasacion durante la administracion del medicamen-
to, se debera detener la infusion inmediatamente, aplicar hielo en el
area por 24-48 horas y notificar al médico tratante. Valorar el area
constantemente puesto que la extravasacion puede ser progresiva.

Registrar la administracion de la medicacion y los efectos
presentados.
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ANTICOAGULANTES

El uso inapropiado de heparina puede provocar hipersensibilidad al
principio activo, nausea, vomito, urticaria, malestar general, cefalea,
fiebre, asma, rinitis, reacciones anafilacticas, irritacion local, erite-
ma, hematoma, ulceracion y hemorragia.

Las reacciones adversas que se presentan con mas frecuencia al uti-
lizar heparina son:

Asociadas a sobredosis: Sangrado.
Asociadas a uso prolongado: Osteoporosis.
Asociadas a formacion de complejos inmunes: Sindrome de
trombocitopenia / trombosis y necrosis cutanea por heparina
Asociada a impurezas en la mezcla: Urticaria
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INSULINAS

La hipoglucemia es la complicacion mas frecuente de la terapia con

insulina y representa el evento adverso extremadamente frecuente
en pacientes postquirurgicos.

La sobredosificacion de insulina puede causar: hipoglucemia, aste-
nia, confusion, palpitaciones, transpiracion, vomito, cefalea.

El 3-4% de los pacientes presentan reacciones alérgicas en los sitios
de inyeccion.

Las reacciones de hipoglucemia o hiperglucemia que no se corrigen
pueden causar perdida de la conciencia, coma y muerte.

=28 posered X
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LOSS5 CORRECTOS DE LOS MEDICAMENTOS

Medicamento Correcto
Dosis Correcta
Paciente Correcto

Hora Correcta

Via De Administracion Correcta
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ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS DE ALTO RIESGO

Documentacion en la hoja de

oooooooooo

Lavado de manos : registros clinicos de enfermeria
Identificar al paciente antes de la : Administracién.del medicamento

administracidon del medicamento

— - . : Monitoreo en la velocidad de
Investigar alergias : infusidn, si es medicamento por via
: : endovenosa

Verificar fecha; de caducidad

Presencia de evento adversos o
error de medicacidn

Realizar doble verificacion de la : :
dosis, viay hora correcta al : -
momento de la preparacion : SATISFACCION DEL PACIENTE

Realizar notificacidén del segun sea
el caso

oooooooooooooooooooooooooo

Intervenciones de Enfermeria para la Seguridad en la administracion de medicamentos de
Alto Riesgo en el Adulto”. Evidencias y Recomendaciones. GPC IMSS-712-14
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MMU Manejo y Uso de Medicamentos
FARMACOTERAPEUTICA SEGURA

SELECCION Y ADQUISICION
ALMACENAMIENTO
PREINSCRIPCION
TRANSCRIPCION
DISPENSACION
PREPARACION
ADMINISTRACION
CONTROL

RIESGOS

PERSONAL EXPEDIENTE PACIENTE
CLINICO

Sistema Nacional de Certificacion de Establecimientos
de Atencién Médica
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ERROR DE MEDICACION

Cualquier incidente prevenible que puede causar dano al paciente o
dar lugar a la utilizacién inapropiada de los medicamentos. Cuando és-
tos estan bajo el control de los profesionales sanitarios o del paciente o
consumidor.

Estos incidentes pueden estar relacionados con la practica profesional,
con los productos, con los procedimientos o con los sistemas.
(GPC IMSS-712-14)
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CLASIFICACION

I Error Potencial o
Cuasi Falla

ooooooooooooooooooooooooooooooooo

oooooooooooooooooooooooooooooooooo

ooooooooooooooooooooooooooooooo

I Error mortal

A: Circunstancias o acontecimientos con capacidad de causar error
B: El error se produjo, pero no alcanzo al paciente

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

C: El error alcanzo al paciente, pero no le causé dafo

D: El error alcanzo al paciente y no le causo dafo, pero pre-
cisO monitorizacion y/o intervencion para comprobar que no
habia sufrido dano

E: El error contribuy¢ o causo dafo temporal al pacientey
preciso intervencion

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

F: El error contribuyo o causo dafio temporal al pacientey
preciso o prolongo la hospitalizacion

G: El error contribuyé o causo dano permanente al paciente
H: El error comprometio la vida del paciente y se precisoé inter-
vencion para mantener su vida

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

I: El error contribuy6 o causo la muerte del paciente
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CAUSAS

Relacionados con la prescripcion
Relacionados con la transcripcion de la orden médica
Relacionados con la dispensacion
Relacionados con la ministracion

Relacionados con el paciente
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CAUSAS DE ADMINISTRACION INCORRECTA
DE MEDICAMENTOS

Entre las causas para la administracidén incorrecta de
medicamentos se encuentran:

Exceso de trabajo—Falta de atencidn
Error en la posologia.
Error en la identificacion del medicamento.

Error en el calculo de dosis.

Error en la identificacion del paciente.
Error en la técnica de administracion

Falta de aplicacion de lineamientos establecidos para la
aplicacion de medicamentos.
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META 6: REDUCIR EL RIESGO DE DANO
AL PACIENTE POR CAUSA DE CAIDAS

m  |dentificar, evaluar y reevaluar el riesgo de presentar una caida
en todos los pacientes y tomar las medidas preventivas
correspondientes.

mm Valorar que existen medicamentos que se pueden considerar
como de alto riesgo de generar caidas en pacientes hospitaliza-
dos, ya que entre las reacciones adversas que se presentan con
Su uso se encuentran: hipotension, mareo, vision borrosa, vérti-
go, debilidad, ataxia, etc.
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FJEMPLOS DE REACCIONES ADVERSAS

A MEDICAMENTOS

I Buprenorfina

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

I Valproato de
Magnesio

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

I Hidroxizina

: Sedacion
Cefalea

Nausea

Nausea
Bochorno
Hipotension arterial

Nausea

: Sedacion
. Cefalea
- Somnolencia

: Somnolencia

Nausea
Mareo

Mareo
Miosis
Depresion respiratoria

Mareo
Taquicardia
Depresion respiratoria

Vomito
Hepatitis
Ataxia
Debilidad

Sequedad de boca
Vomito



: USO Y MANEJO DE
l.p : MEDICAMENTOS DE ALTO RIESGO

BUENA PRACTICA CLINICA

Etiquetar los medicamentos parenterales que son considerados de alto riesgo, con la leyenda "medica-
mento de alto riesgo” en el envase secundario y en ambos cuando el envase primario es mayor a 5 ml.

Los medicamentos prescritos en infusién intravenosa deben ser diluidos y no mezclados.
Utilizar un codigo de colores para clasificar los electrolitos concentrados.

Establecer la validaciony revision de las prescripciones comprobando dosis, limites de dosis y duracion
de los tratamientos.

El desecho de frasco-ampula y equipos utilizados con citotdxicos, debera ser depositado en bolsas ro-
jas.

Etiquetar medicamentos con letra legible y de manera pulcra.
Utilizar 6rdenes verbales solo en caso de urgencia, se deberan repetir dichas érdenes con el protocolo

de escuchar, el receptor debe repetir la orden en una ocasion y el emisor debe confirmar con el fin de
asegurar que se ha entendido bien.

Intervenciones de Enfermeria para la Seguridad en la administracién de medicamentos de Alto Riesgo en el Adulto”.
Evidencias y Recomendaciones. GPC IMSS-712-14
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CLASIFICACION DE MEDICAMENTOS

B Medicamento de Alto Riesgo
Medicamento Controlado

B Medicamento de Refrigeracion

B Nutricionales
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IDENTIFICACION DE MEDICAMENTOS QUE SE
DISTRIBUYEN A PACIENTES HOSPITALIZADOS DtEL HUP

Bicarbonato de sodio 7.5%
- Fosfato de potasio 10 ml
I ELECTROLITOS - Sulfato de magnesio 1g/ 10ml

CONCENTRADOS : Cloruro de sodio 1.77 g/ 10 ml
: Gluconato de calcio 1g /10 ml

- Cloruro de potasio 1.49 g/ 5 ml

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

- Eritropoyetina 2000 y 4000 Ul

¢ Cloruro de suxametonio 40 mg/ 2 ml
. Acido folinico 50 mg/ 4 ml

- Oxitocina5Ul/ 1 ml

I MEDICAMENTOS : Octeotrida 1 mg/ 5 ml
EN REFRIGERACION  : Filgrastim 300 mcg

. Bromuro de rocuronio 50 mg/5 ml

. Trinitrato de glicerilo 1 ml/ 1 ml

. Besilato de cisatracuronio 2 mg/ 2.5 ml
. Caspofungina 50 mg
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IDENTIFICACION DE MEDICAMENTOS QUE SE
DISTRIBUYEN A PACIENTES HOSPITALIZADOS DtEL HUP

. Aminoacidos esenciales y no esenciales 8.5% y 10%
- Aminoacidos al 3% con glicerol y electrolitos
. Aminoacidos esenciales al 5.4% con alto contenido
) - en histidina
NUTRICION . L-alaninay L-glutamina 100 ml
PARENTAL - Oligometales endovenosos 20 ml
. Lipidosintravenosos 20%
- Acido selenioso 40 mcg/ 1 ml
: Solucion inyectable de glucosa al 50%
- Multivitaminico 10 ml

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

- Diazepam 10 mg/ 2ml

. Nalbufina 10 mg/ 1 ml

- Tiopental sédico0.5¢
MEDICAMENTOS : Efedrina 50 ml/2 ml
CONTROLADOS + Buprenorfina 0.3 mg/ 1ml

. Midazolam 5mg, 15 mg, 50 mg

: Levopromazina 25 mg/ 1 ml

. Fentanilo 0.5 mg/10 ml

: Morfina2.5mg

: Trinitrato de glicerilo 1 ml/ 1 ml

- Besilato de cisatracuronio 2 mg/ 2.5 ml

: Caspofungina 50 mg
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RECOMENDACIONES

Almacenar los medicamentos de alto riesgo en un lugar diferen-
te del resto de los medicamentos. El uso de etiquetas adiciona-
les permiten diferenciar los medicamentos de alto riesgo.

Reducir el nUumero de presentaciones de medicamentos de alto
riesgo para disminuir la posibilidad de error.

Verificar ademas de paciente, medicamento, dosis, via y hora
correcto, la caducidad del medicamento y la velocidad de infu-
sién durante la transcripcion, preparacion y administracion de
los medicamentos.

Evitar el uso de abreviaturas y simbolos no estandarizados, no \
solo en la prescripcion médica, sino que se aplique también a
otros documentos que se manejen en la unidad médica, tanto
manuscritos como generados a través de medios electrénicos. s

«

Intervenciones de Enfermeria para la Seguridad en la administraciéon
de medicamentos de Alto Riesgo en el Adulto”. Evidencias y Reco- |
mendaciones. GPC IMSS-712-14 / -~
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RECOMENDACIONES

Intervenciones de Enfermeria para la Seguridad en la administracion de me-
dicamentos de Alto Riesgo en el Adulto”. Evidencias y Recomendaciones. GPC
IMSS-712-14
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Los errores de administracion de medicamentos por los pacien-
tes se dan con mayor frecuencia por falta de informacién o por
la situacion de fragilidad de los propios pacientes.

Establecer un procedimiento para orientar al paciente. Revisar
con él detenidamente el procedimiento de administraciony ase-
gurarse de que lo comprende. Hacer hincapié en los puntos criti-
cos en que pueda haber mayor riesgo de errores.

Revisar detenidamente el procedimiento de administracion de
medicamentos y asegurarse de que el paciente lo comprenda.







