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Calidad en la administracion de medicamentos por sondas enterales de una unidad de
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cuidados intensivos de México

Institucion: Universidad Juarez Autonoma de Tabasco

Ana Gabriela Méndez-Jiménez
Maria Isabel Avalos Garcia®
Heberto Romeo Priego-Alvarez*
RESUMEN

El objetivo principal de este trabajo es evaluar la calidad en la administracion de medicamentos por sondas
enterales por el personal de enfermeria de una unidad de cuidados intensivos. Metodologia: Estudio
observacional, transversal y descriptivo. Se considerd el total de profesionales en enfermeria (N=30) de un
hospital de alta especialidad. Se estudio las variables conocimiento y cumplimiento. Para evaluar el conocimiento
en la administracion de farmacos por sondas enterales, se utiliz6 el instrumento de Amuriza “encuesta de
administraciéon de farmacos por sonda”. Para evaluar el cumplimiento, se empled la cédula oficial de
administraciéon de medicamentos via oral del Sistema Nacional de Indicadores de Calidad en Salud. Para obtener
del nivel de calidad, se cre6 un indice ponderado general (IPG) a partir de la suma de los valores estimados
obtenidos del porcentaje y la puntuacion media del nivel de conocimiento y nivel de cumplimiento. Se analiz6 los
datos a través del programa estadistico SSPS V.21.0. Resultados: El nivel de conocimiento promedio fue
deficiente en los participantes, el nivel de cumplimiento fue intermedio en el 77%, el nivel de calidad ponderado
fue de 5 puntos estimado como deficiente. Conclusiones: El resultado es contrario a lo establecido en los
lineamientos de administracion de farmacos por sondas, se sugiere adiestramiento y evaluacion constante para la
mejora continua. Es indispensable el bien saber y el bien hacer en las intervenciones de enfermeria.

Palabras claves: calidad, enfermeria, administracion-de-medicamentos-orales
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Quality in drug administration by enteral catheters from an intensive care unit in Mexico'
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SUMMARY

This work has like main purpose evaluate the quality in drug administration by enteral probes in nurses by an
Intensive Care Unit. Methodology: observational, transversal and descriptive study. Considered the total number
of nurses (N = 30) a high specialty Hospital. We studied the variables knowledge and compliance. To assess
knowledge in the ministration of drugs for probes enteral was used the instrument of Amuriza "Survey of
administration of drugs". To assess compliance in the administration of oral medications, used oral drug
administration official card of national system of indicators of quality in health. To obtain the quality level, it
created a weighted General index (IPG) from the sum of the estimated values retrieved from the percentage and
the average of the level of knowledge and level of compliance score. The data were analyzed through the
statistical program SPSS v.21.0). Results: Average knowledge level was deficient in the participants, the level of
compliance was intermediate in 77%, weighted quality level was 5-point estimated as deficient. Conclusions: The
result is contrary to established guidelines for administering drugs by probes, training and constant evaluation for
continuous improvement is suggested. It is essential for good to know and do well in nursing interventions.
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RESUMO

O principal objetivo deste estudo ¢ avaliar a qualidade na administragdo de medicamentos por sondas enterais
pela equipe de enfermagem da unidade de cuidados intensivos. Metodologia: observacional, estudo transversal e
descritivo. os profissionais de enfermagem Total (n = 30) de um hospital altamente especializada foi considerada.
As variaveis estudadas conhecimento e conformidade. Para avaliar o conhecimento nas sonda enteral de entrega
de drogas, foi utilizado o instrumento Amuriza "tubo de fornecimento de pesquisa de drogas". Para avaliar o
cumprimento, foi utilizado o certificado oficial de entrega de droga oral através do Sistema Nacional de
Indicadores de Qualidade de Saude. Para o padrao, um indice global ponderada (IPG) foi criado a partir da soma
dos valores obtidos estimados de percentagem e contagem média de nivel de conhecimento e nivel de
conformidade. Os dados foram analisados utilizando o programa de estatistica SSPS V.21.0. Resultados: O
conhecimento médio foi de participantes deficientes, o nivel de adesdo foi intermediario em 77%, o nivel de
qualidade ponderado foi de 5 pontos estimados como pobres. Conclusdes: O resultado é contraria as disposi¢oes
de diretrizes sondas entrega da droga, formagdo e ¢ sugerido avaliagio constante de melhoria continua. E
essencial sabe muito bem que fazer em intervengdes de enfermagem.

Palavras-chave: administragdo-de-medicamentos-orais, enfermagem, qualidade

! Data de recebimento: 18 de abril de 2017 Data de aceitacfo: 23 de junho de 2017

? Especialista em Enfermagem em Terapia Intensiva. Professor clinico na universidade Juarez Auténoma do Tabasco, no México.
Correio eletronico: anna_dfamj@hotmail.com

? Enfermeira. Doutor em Ciéncias da Saude. Professor de pesquisa no Auténoma Juarez Universidade do Tabasco. Ministério da Saude
de Tabasco, México. Correio eletronico: isaavalos67@hotmail.com

* Doutor em Ciéncias da Satide, Doutor em Medicina. Professor de Investigagio da Universidade Auténoma Juarez do Tabasco
Correio eletronico: heberto priego@hotmail.com




UNIVERSIDAD DE
COSTARICA | Edicién Semestral N°. 32, Enero 2017 - Junio 2017 | ISSN 1409-4568 |

Revista Electronica enfermeria Actual en costa Rica www.revenf.ucr.ac.cr

INTRODUCCION

Garantizar la calidad de los servicios de salud se considera una de las funciones esenciales de la salud
publica para los paises de América, ademas de que es catalogada como funcion critica en la practica de la salud,
lo cual incluye mejorar la vida de las personas evitando dafios o lesiones en los servicios otorgados' . Cada error o
evento adverso que se presenta aumenta la morbilidad y mortalidad de los pacientes, los dias de estancia y, por
ende, el gasto econdmico de las familias y los servicios hospitalarios.

En el &mbito asistencial, la calidad y seguridad del paciente es un compromiso primordial de los sistemas
de salud; por tanto, los desafios que enfrentan los servicios de salud, requieren que el personal de enfermeria
desarrolle habilidades, evalte continuamente los cuidados y utilice indicadores que garanticen la satisfaccion de
usuarios y proveedores de salud” . Tales desafios retos se vinculan directamente con los procedimientos: en el
caso de la administracion de farmacos, es una actividad frecuentemente realizada, que se torna mas compleja en
una unidad de terapia intensiva. La via de administracion por sonda enteral, implica cuidados mas especificos, ya
que la presentacion farmacéutica idonea para esta via no siempre se encuentra disponible en los centros
hospitalarios. En este sentido, es imprescindible que el profesional de enfermeria considere las repercusiones de
una mala praxis; de ahi que se reporte que el manejo inadecuado de farmacos por sondas genera gastos de
hospitalizacion, debido a que el tratamiento terapéutico puede ser inefectivo’, razén por la que la Organizacion
Mundial de la Salud ha puesto en marcha las metas internacionales para avalar la seguridad del paciente e,
incluso, nacional e internacionalmente se han disefiado guias para mejorar el ejercicio profesional en cuanto a la
atencion y el cuidado de los usuarios™’.

En América Latina se report6 que el 13.64% de los medicamentos mal administrados, ocasiona lesiones de
leves a graves en los pacientes de terapia intensiva’, sin dejar de lado que el manejo inadecuado de los farmacos
por sonda aumentaria los dias de estancia hospitalaria que en México asciende a $34,232 MXN’ (por dia de
internamiento en terapia intensiva), a lo que se afiade la pérdida de confianza, seguridad, satisfaccion de usuarios
y proveedores de los cuidados®.

Un método para garantizar la mejora de la calidad en los procedimientos que realiza el personal de
enfermeria es la evaluacion de las intervenciones, razon por la que el objetivo de este estudio es evaluar la
calidad en la administraciéon de medicamentos por sondas enterales en una unidad de cuidados intensivos.

MATERIAL Y METODOS

La investigacion fue de tipo observacional, transversal y descriptivo y considero el total de profesionales
en enfermeria (N=30) que proporcionaron atencion directa a los pacientes. Se realizd en una unidad de cuidados
intensivos para adultos de un hospital de tercer nivel de atencion perteneciente al Sistema Estatal de Urgencias de
un estado del sureste de México, durante el periodo de enero-junio 2015.
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En el estudio se evaluo la calidad en la administracion de medicamentos por sonda, a través del
conocimiento y cumplimiento en la preparacion, administracion, verificacion del farmaco, identificacion del
paciente y orden prescrita.

Para identificar el nivel de conocimiento en la administracion de farmacos a través de sondas, se utilizo6 la
“Encuesta de administracion de farmacos por sondas/ostomias” elaborado en Espafia por Amuriza y
colaboradores en el 2012. El instrumento estd compuesto por 24 items, con preguntas cerradas y abiertas en los
cuales se colectd informacion de la practica de administrar farmacos orales por sonda. De acuerdo con las
respuestas elegidas por los participantes en cada pregunta, se generd un puntaje total al final de la encuesta: entre
60-69 puntos corresponde a un nivel de conocimiento muy adecuado; entre 59 y 45, es adecuado; entre 44 y 30, es
deficiente, mientras que inferior a 29, es muy deficiente’ .

Tomando en cuenta los puntajes formulados en el estudio de Amuriza, se elabord una escala numérica de 1
a 4 puntos, con la cual se estimo el nivel de conocimiento y que fue utilizada por los autores para generar el
indice ponderado de calidad final, informacién que se plasma en la tabla 1:

Tabla 1. Puntaje del nivel de conocimiento y su
valor estimado

Conocimiento Valor real Yalor
estimado
Muy adecuado 60-69 puntos 4
Adecuado 45-59 puntos 3
Deficiente 30-44 puntos 2
Muy deficiente < 29 puntos 1

Para identificar el nivel de cumplimiento, se aplic6 una cédula oficial de administracion de medicamentos
via oral, utilizada por Sistema Nacional de Indicadores de Calidad en Salud de México'”, 1a cual consta de 7 items
que verifican desde la identificacién correcta del paciente, el medicamento, dosis del farmaco, caducidad, hora
correcta, orden médica registro del medicamento hasta la explicacion al paciente acerca del procedimiento que se
le realizara. Cada item es valorado como positivo, si la enfermera cumple con todos los aspectos por evaluar.

Para efectos de este estudio, se omitio el item niimero seis que se refiere a la deglucion del medicamento,
lo cual no aplica en pacientes con sondas enterales.

Cada item valorado como positivo alcanzé un valor de 16,6%, de manera que los 6 items sumaran 100%;
luego, se disefi6 una escala que va de 1 a 4 puntos, la cual estimo6 el nivel de cumplimiento y fue utilizada para
generar el indice ponderado de calidad final. El valor estimado de 1 punto fue considerado como cumplimiento
nulo; 2 puntos, un cumplimiento minimo; 3 puntos, un cumplimiento intermedio y 4 puntos, un cumplimiento
alto, datos que se detalla en la tabla 2.
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Tabla 2. Nivel de cumplimiento de administracion de
medicamentos orales y valor estimado

Cumplimiento Valor real Yalor
estimado
Alto >83.33% 4
Intermedio 66.66 -83.32% 3
Minimo 33.32- 66.65 % 2
Nulo <3331% 1

Para obtener el nivel global de calidad en la administracion de medicamentos por sondas enterales, se creo
un indice ponderado general (IPG) a partir de la suma de los valores estimados obtenidos del porcentaje y la
puntuacién media del nivel de conocimiento y nivel de cumplimiento, de manera que el valor que se alcanzé
expresado en porcentaje o puntuacion, se pudo calificar con base en la escala establecida por el indice de
evaluacion. Dichos puntajes fueron de 2 a 8 puntos: entre 2-3 puntos se consideré6 muy deficiente; 4-5, deficiente;
6-7, adecuado y 8, muy adecuado. Lo anterior se muestra en la tabla 3.

Tabla 3  Indice ponderado general del nivel de
calidad en la administraciéon de medicamentos por

SNG (IPGCM/SNG)
Escala Pqntaje del Val‘or
estimado obtenido
Muy deficiente 2-3 puntos
Deficiente 4-5 puntos
Adecuado 6-7 puntos
Muy adecuado 8 puntos

Para analizar los resultados, se empled estadistica descriptiva. Se procesd la informacion a través de
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) version 21.0. Se considero los principios éticos y lo establecido
en la Ley General de Salud en materia de investigacion con seres humanos.

RESULTADOS

El 53,3% del personal que labora en la unidad de cuidados intensivos fueron hombres, con una edad
promedio de 32 afios, el grupo de edad predominante se ubica entre los 25 y 29 afios.

Prevalecié un grado de estudios de licenciatura en el 56,7%; en relacion con su experiencia laboral como
enfermeros, la mayoria contaba con menos de 5 afios (36,7%). Con respecto a su experiencia laboral como
personal de una unidad de cuidados intensivos, el 86,7% tenia del a 5 afios de antigiiedad en el servicio.

Revista Enfermeria Actual, teléfono 2511-21-18 (Escuela de Enfermeria), fax 2511-4775. Direccion: Ciuda
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En cuanto al nivel de conocimiento sobre la administracion de medicamentos por sonda, el 50% (n=15)
obtuvo un conocimiento muy deficiente, y solo el 10% uno adecuado. La puntuacion media obtenida por los
participantes fue de 30 puntos, que corresponde a un conocimiento deficiente y un valor estimado de 2 puntos: los
participantes mencionaron haber triturado los comprimidos de liberacion modificada en el 60%, asi como los
comprimidos con cubierta entérica en el 80%.

Otros resultados sobre la forma en que los enfermeros prepararon y administraron los fArmacos por sonda
se muestran en la tabla 4.

Tabla 4. Distribucion de la administracion de medicamentos por sondas.

Ttems fi Fi

Formula farmacéutica mas adecuada para ministrar por sonda

Jarabes/suspensiones/soluciones 17 56,6
Dilucion de formulas farmacéuticas liquidas

No diluye 20 66,6
Personal que diluye formulas farmacéuticas liquidas con >20m!

Diluye con >20ml 4 13
Disolvente utilizado

Agua natural (Purificada) 6 20
Objeto con que se trituran los comprimidos

Mortero 24 80
Formas farmacéuticas mds adecuadas para triturarse

Comprimidos sublinguales 9 30
Tiempo para ministrar medicamentos cuando existe nutricion enteral intermitente

15-30 minutos después de la NE 17 56,6
Lavado de sonda al ministrar algun farmaco

Antes y después de ministrarlos 18 60
Mezcla de farmacos al aplicarse

No, en ningun caso deben mezclarse 19 63,3
¢ Pueden aniadirse farmacos a la nutricion enteral?

No, en ningun caso es recomendable 20 66,6
Personal que recibio alguna capacitacion de medicamentos por SNG

No recibid capacitacion 19 63,3

Fuente: elaboracion propia.

Se observo una media de 2 obstrucciones de sondas, los cuales mencionan solucionar con agua templada
en el 96,7 % de las ocasiones.

En cuanto al conocimiento sobre la tematica de administracion de farmacos por sonda, el 63% de los
participantes expres6 no haber recibido algun curso o capacitacion al respecto.
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El promedio alcanzado del cumplimiento del indicador de administracion de medicamentos via oral fue
del 77%, lo cual refleja un nivel de cumplimiento intermedio en cuanto a este indicador, el cual corresponde un
valor estimado de 3 puntos.

Los items que tuvieron menor cumplimiento se refieren a que el 36,7% de los participantes no llama al
paciente por su nombre y el 30% no verifica la caducidad del medicamento. Los items con mayor porcentaje de
cumplimiento fueron el registro de medicamentos en la hoja de enfermeria, la verificaciéon de dosis y hora
indicada con el 100% de los casos.

De acuerdo con la suma de los valores estimados del nivel de conocimiento y de cumplimiento del
indicador, el nivel de calidad en la administracion de medicamentos por sonda enteral obtenida por los
participantes al final del estudio, fue de 5 puntos, el cual se consider6d deficiente respecto del indice ponderado
elaborado, lo cual se expone en la tabla 5.

Tabla 5. Indice ponderado del nivel de calidad en la administracion de medicamentos via oral

por SNG
Variable Nivel Valor real V.alor Nivel
estimado
Muy adecuado 60-69 puntos 4
C L Adecuado 45-59 puntos 3 2
onocimiento Deficiente 30-44 puntos 2 Deficiente
Muy deficiente <29 puntos 1
o Alto >83.33 % 4
C;””P"’m’e”?? d; Intermedio 66.66 -83.32% 3 3
“ ’Zf”’“mct’"” e ;  Minimo 33.32-66.65 % 2 Intermedio
medicamentos via ora Nulo <3331 % 1
5
Indice ponderado Calidad
deficiente

Fuente: elaboracion propia

DISCUSION

Los resultados de este estudio revelan que la calidad en la administracion de medicamentos por sondas de
parte del personal de enfermeria de la Unidad de Cuidados Intensivos es deficiente, datos similares a lo que
evidencia la literatura mundial'""'*'*'* El reporte de errores en el proceso de la administracion de farmacos por
sonda enteral, es contrario a lo recomendado por la Guia de Son Dureta en Espafia’ vy las politicas de calidad
establecidas en México™''; por consiguiente, es necesario desarrollar estrategias para la capacitacion en el
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personal sobre esta tematica, dado que disminuir riesgos en el paciente es una exigencia tanto para el profesional
’ . 3
en enfermeria como para el hospital .

En la mitad del personal evaluado, el nivel de conocimiento sobre la administracion de medicamentos por
sondas enterales, resultd muy deficiente.

La importancia de diluir presentaciones farmacéuticas liquidas se encuentra en reducir la osmolaridad de
estas presentaciones y evitar afecciones gastrointestinales °. En esta investigacion se encontrd que mas de la mitad
de los participantes no diluye las formas farmacéuticas liquidas, resultado similar a lo reportado en Brasil por
Lisboa'”, aunque hay discrepancia con otros estudios *'°.

C. . , . . .., 5.7-8
El desconocimiento sobre el manejo de farmacos es muy notorio cuando existe la nutricion enteral >,

Otros estudios ademéas de las fallas técnicas muestran falta de formacion especifica en la administracion de
r 5
farmacos”.

Las principales fallas encontradas que pueden, incluso, provocar la interaccion farmaco-nutriente, se
centraron en el desconocimiento de la dilucion correcta de los medicamentos, la omision de tiempos establecidos
por las normas para administrar firmacos antes o después de la nutricién enteral e ignorar que no se deben triturar
los farmacos orales de liberacion prolongada y recubrimiento entérico'>'*"
estudio, al igual que en otros, el personal en su mayoria conoce los farmacos mas adecuados que deben
administrarse por sonda™'’, asi como el momento en el que deben lavar la sonda al administrar un
medicamento'®, sin embargo, no fue suficiente para obtener un conocimiento adecuado, puesto que los errores
muestran falta de conocimiento y desempefio en la practica.

. Pese a lo anterior, en nuestro

Debido a que la evaluacién del cumplimiento del indicador de administracion de medicamentos por via
oral es un indicador de calidad utilizado en el sistema de Salud de México, los argumentos con otros estudios
similares son limitados. Se obtuvo un porcentaje bajo en el cumplimiento del indicador de administracién de
medicamentos, lo cual difiere al estudio realizado en México'® por Arizona et al., debido a que obtuvo un nivel
de cumplimiento muy alto en todas las dimensiones (identificacion correcta del paciente, del medicamento, dosis
del farmaco, caducidad, orden médica y registro del medicamento). En esta investigacion, por el contrario, los
resultados fueron similares a los estudios realizados por Dominguez et al*’; asi como lo reportado por Gémez et
al*' quienes identifican que las principales fallas encontradas se centran en la baja verificacion de la caducidad del
farmaco, asi como por no informar al paciente acerca del procedimiento que se le va a realizar mientras que, en
contraste, los porcentajes mas altos respondieron a la verificacion del medicamento y dosis correcta.

La administracion de medicamentos es una actividad muy frecuente del personal de enfermeria en los
servicios de alta especialidad. Se verifica una mayor exposicion a cometer errores en el procedimiento si no se
cumple con los indicadores de seguridad y calidad en cada una de las intervenciones.
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De igual modo, se evidencia la necesidad de una intervencion educativa en la que se adiestre al personal
involucrado. Al respecto, este estudio evidencia que los procesos de evaluacion permiten la mejora en la calidad
de los cuidados de enfermeria si se identifican las fallas y se da seguimiento puntual. En el personal de enfermeria
es indispensable el bien saber (conocimiento) y el bien hacer (cumplimiento de las normas) en cada una de sus
intervenciones por lo que tanto los resultados de este estudio, como la metodologia empleada pueden ser de
utilidad para las instituciones de salud de diversos ambitos.

CONCLUSIONES

Del personal de enfermeria evaluado, en su mayoria fueron hombres casados, con edades entre 25 y 29
afios, con estudios de licenciatura, una antigliiedad menor a cinco afos, los cuales mantienen una relacion laboral a
través de contrato temporal con la empresa y poseen un solo empleo.

Las principales fallas corresponden a dilucion incorrecta de los medicamentos, omision de los tiempos
establecidos por las normas para ministrar firmacos antes o después de la nutricion enteral y desconocimiento en
cuanto a que no se deben triturar los firmacos orales de liberacién prolongada y recubrimiento entérico.

El personal refiere no contar con algin curso o informacién acerca de la administracion de medicamentos
por sonda nasogastrica, lo que es preocupante porque —semanalmente- se atiende un promedio de ocho pacientes
que reciben farmacos por sonda nasogastrica.

El nivel de calidad en la administracion de medicamentos via oral por sondas es deficiente, contrario a lo
establecido en los lineamientos de administracion de farmacos por sondas, por ende, se sugiere adiestramiento y
evaluacion constante para la mejora continua: es indispensable el bien saber y el bien hacer en las intervenciones
de enfermeria.
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