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INTRODUCCION 

 

EN ESTE ENSAYO HABLARE SOBRE 10 INDICADORES DE SALUD DE CALIDAD EN 

ENFERMERIA LOS CUALES SE TRATAN DE: 

1. MINISTRACIÓN DE MEDICAMENTOS POR VÍA ORAL  

2. VIGILANCIA Y CONTROL DE LA VENOCLISIS INSTALADA  

3. TRATO DIGNO  

4. PREVENCIÓN DE CAÍDAS EN PACIENTES HOSPITALIZADOS  

5. PREVENCIÓN DE ULCERAS POR PRESIÓN A PACIENTE HOSPITALIZADOS  

6. PREVENCIÓN DE INFECCIONES POR SONDA VESICAL INSTALADA.  

7. MANEJO DEL NIÑO CON HIPERBILIRRUBINEMIA  

8. MANEJO DEL NIÑO CON UN PESO INFERIOR DE 1.500GRS  

9. NOTAS Y REGISTROS DE ENFERMERÍA. 

IRE DESGLOSANDO CADA PUNTO, Y EXPLICANDO  PARA QUE  AL FINALIZAR PODER 

COMPRENDER DE QUE SE TRATA CADA UNO DE ELLOS. 

  

 

 

 

 

 

 

 



“MINISTRACIÓN DE MEDICAMENTOS POR VÍA ORAL” 

 

ES EL PROCEDIMIENTO MEDIANTE EL CUAL SE SUMINISTRA POR VÍA BUCAL 

MEDICAMENTOS QUE TENGAN ACCIÓN LOCAL O GENERAL COMO TABLETAS, 

CÁPSULAS, SUSPENSIONES, JARABES ETC 

UTILIZAR SIEMPRE PARA DROGA ORAL RECIPIENTES LIMPIOS Y SECOS. 

CONSULTAR LA HISTORIA CLÍNICA Y LA TARJETA DE DROGAS. 

BUSCAR EN EL BOTIQUÍN EL MEDICAMENTO INDICADO. 

MEDIR EL MEDICAMENTO EXACTO UTILIZANDO ELEMENTOS DE MEDICIÓN INDICADAS 
COMO: JERINGAS CUCHARAS MEDIDORAS. 

LLEVAR LA BANDEJA AL LADO DEL PACIENTE. 

PASAR AL PACIENTE EL MEDICAMENTO. 

COLOQUE AL PACIENTE EN POSICIÓN SEMI-FOWLER O SENTADO. 

OBSERVE CUALQUIER REACCIÓN QUE PRESENTE EL MEDICAMENTO Y DÉ AVISO AL 
MÉDICO INMEDIATAMENTE. 

DEJE EL EQUIPO LIMPIO Y EN ORDEN. 

REGISTRE EN LA HISTORIA CLÍNICA EL MEDICAMENTO INMEDIATAMENTE DESPUÉS DE 
ADMINISTRADO 

“VIGILANCIA Y CONTROL DE LA VENOCLISIS INSTALADA” 

1. DEFINICIÓN DEL INDICADOR 

PORCENTAJE DE PACIENTES CUYAS VENOCLISIS INSTALADAS CUMPLEN CON LOS 

SIETE CRITERIOS ESTABLECIDOS PARA SU MANEJO Y CONTROL. LOS CRITERIOS SON 

LAS CONDICIONES SEÑALADAS EN LOS PRINCIPIOS DEL PROCEDIMIENTO PARA LA 

MINISTRACIÓN DE SOLUCIONES PARENTERALES, NORMATIVIDAD INSTITUCIONAL 

PARA EL MANEJO Y CONTROL DE VENOCLISIS INSTALADAS. 

2. DEFINICIÓN OPERACIONAL 

ES EL CONJUNTO DE SIETE ACCIONES QUE DEBE REALIZAR EL PERSONAL DE 

ENFERMERÍA PARA PREVENIR INFECCIONES NOSOCOMIALES ASOCIADAS A 

VENOCLISIS INSTALADAS. 



“TRATO DIGNO” 

 

EL TRATO DIGNO SON TODAS LAS ACCIONES QUE REALIZA EL PROFESIONAL DE 
ENFERMERÍA PARA PROPORCIONAR UN AMBIENTE SEGURO AL PACIENTE, ES 
INSPIRAR CONFIANZA Y PROVEER UNA ATENCIÓN INTEGRAL DE CALIDAD 
RESPETANDO SU INDIVIDUALIDAD Y SUS DERECHOS DURANTE SU ESTANCIA 
HOSPITALARIA, ÉSTE DEBE SER POR EXCELENCIA HUMANIZADO, DONDE SE VIVA, SE 
COMPRENDA Y SE REALICEN ACCIONES PARA EL BIENESTAR Y CONFORT DE TODO 
AQUEL PACIENTE QUE RECIBA CUIDADOS DE ENFERMERÍA. EL TRATO DIGNO EN EL 
PACIENTE PEDIÁTRICO ES AXIOMÁ- TICO DEBIDO A QUE AÚN NO TIENE LA 
AUTODETERMINACIÓN PARA SER CAPAZ DE OPINAR O TOMAR DECISIONES, EL 
PROFESIONAL DE ENFERMERÍA DEBE SER CAPAZ DE CONFLUIR LAS VERTIENTES DE 
SU PENSAMIENTO EN LA MÁS DIGNA DE LAS IDEOLOGÍAS QUE LA HUMANIDAD LE HA 
CONFIADO: EL CUIDADO DE LA VIDA, EL CUAL SE DESARROLLA EN EL CONTEXTO DEL 
PROCESO VITAL HUMANO, DONDE LA SALUD Y LA ENFERMEDAD CONFLUYEN DE 
MANERA DINÁMICA; LA COMPRENSIÓN DE ESTE PROCESO IMPLICA LA 
COMPLEMENTARIEDAD DEL SABER Y HACER DE LA ENFERMERÍA, BUSCANDO EL 
ANÁLISIS CRÍTICO DE LA CIENCIA Y LA CONCIENCIA, EL MAYOR RESPETO A LOS 
DERECHOS Y A LA DIGNIDAD HUMANA. ES EVIDENTE QUE UNA DE LAS 
CARACTERÍSTICAS DE NUESTRA ÉPOCA ES EL VERTIGINOSO DESARROLLO DE LA 
TECNOLOGÍA, EN PARTICULAR EN LA VIDA DIARIA Y EN LAS ÁREAS DE LA SALUD, 
DONDE LAS CIENCIAS APLICADAS Y EL TRATO HUMANO DEBEN TENER UN BALANCE 
PERFECTO ENTRE LO HUMANÍSTICO Y LO CIENTÍFICO; PARA LA PROFESIÓN DE 
ENFERMERÍA ES NECESARIO QUE DESDE SU FORMACIÓN INCORPOREN CONCEPTOS 
BÁSICOS SOBRE PREVENCIÓN DE RIESGOS, BIOÉTICA, AXIOLOGÍA Y COMUNICACIÓN, 
DE MANERA QUE INICIEN LA APROPIACIÓN DE UNA CULTURA HOSPITALARIA, EN LA 
QUE PREVALEZCAN, COMO VALORES INTRÍNSECOS, EL RESPETO A LA DIGNIDAD DEL 
PACIENTE, A LA SEGURIDAD DEL MISMO Y EL TRABAJO MULTIDISCIPLINARIO EN 
EQUIPO. 

“PREVENCIÓN DE CAÍDAS EN PACIENTES HOSPITALIZADOS.” 

LAS CAÍDAS, UNA IMPORTANTE PREOCUPACIÓN POR LA SEGURIDAD DE LOS 

PACIENTES HOSPITALIZADOS, AUMENTAN LA DURACIÓN DE LA ESTANCIA, REDUCEN 

LA CALIDAD DE VIDA Y SON COSTOSAS TANTO PARA LOS PACIENTES COMO PARA 

LOS HOSPITALES. LA PREVENCIÓN DE CAÍDAS REQUIERE UN ENFOQUE 

MULTIDISCIPLINARIO PARA CREAR UN ENTORNO SEGURO PARA EL PACIENTE Y 

REDUCIR LAS LESIONES RELACIONADAS CON LAS CAÍDAS. 

LA PREPARACIÓN DE LAS ENFERMERAS Y UN PROGRAMA DE PREVENCIÓN DE 

CAÍDAS SON ESENCIALES PARA PREVENIRLAS. ESTE ARTÍCULO ANALIZA LAS 



INTERVENCIONES PRÁCTICAS BASADAS EN LA EVIDENCIA QUE LAS ENFERMERAS 

PUEDEN IMPLEMENTAR PARA LA PREVENCIÓN DE CAÍDAS. 

“PREVENCIÓN DE ULCERAS POR PRESIÓN A PACIENTE HOSPITALIZADOS” 

LAS ÚLCERAS POR PRESIÓN, TAMBIÉN CONOCIDAS COMO ESCARAS O LLAGAS, SON 

LESIONES QUE SE PRODUCEN EN LA PIEL POR PERMANECER EN LA MISMA POSICIÓN 

DURANTE LARGOS PERIODOS DE TIEMPO. SUELEN APARECER EN AQUELLAS ZONAS 

DEL CUERPO DONDE EL HUESO ESTÁ MÁS CERCA DE LA PIEL, COMO EN LOS 

TOBILLOS, LOS TALONES, LAS CADERAS, LOS CODOS, EL SACRO (CÓCCIX, ZONA DE 

LA RABADILLA), ETC. 

EL RIESGO DE PADECER ÚLCERAS POR PRESIÓN ES MAYOR EN PERSONAS CON 

MOVILIDAD REDUCIDA, POR EJEMPLO PERSONAS QUE PERMANECER LARGOS 

PERÍODOS DE TIEMPO ENCAMADOS, PERSONAS EN SILLA DE RUEDAS, O QUE NO 

PUEDEN CAMBIAR DE POSICIÓN. 

 

 

“PREVENCIÓN DE INFECCIONES POR SONDA VESICAL INSTALADA.” 

UNA SONDA ES UN TUBO EN LA VEJIGA QUE REMUEVE LA ORINA DEL CUERPO. ESTE 

PUEDE PERMANECER EN SU LUGAR POR UN LARGO PERIODO DE TIEMPO. DE SER 

ASÍ, SE DENOMINA UNA SONDA PERMANENTE. LA ORINA DRENA DESDE LA VEJIGA A 

UNA BOLSA FUERA DE SU CUERPO. 

CUANDO USTED TIENE UNA SONDA URINARIA PERMANENTE, ES MÁS PROPENSO A 

DESARROLLAR UNA INFECCIÓN DEL TRACTO URINARIO (ITU) EN LA VEJIGA O LOS 

RIÑONES. 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/003981.htm


CONCLUCION 

 

 

TODOS LOS TEMAS SON MUY INTERESANTES PERO ME INTERESO MAS EL DE “TRATO 
DIGNO” YA QUE LOS PACIENTES MERECEN SER TRATADOS BIEN, RESPETANDO SU 
INTEGRIDAD POR QUE EN OCACIONES NO ES ASI ENTONCES POR ESO LOS 
PACIENTES NO SE SIENTEN BIEN O POR LO MENOS UN POCO COMODOS EN LPS 
HOSPITALES, UNA DE LAS COSAS EN LAS QUE PODEMOS HACER QUE LOS PACIENTES 
TENGAN UN TRATO DIGNO ES LLAMANDOLES POR SU NOMBRE  Y RESPETANDO SUS 
CREENCIAS, Y SU PERSONALIDAD Y TAMBIEN SIENDO EMPATICOS. 

 

ESTE ENSAYO PUEDE AYUDARLES A LOS ESTUDIENTES TANTO DE MEDICINA Y 

ENFERMERIA SE APRENDE A COMPRENDER LOS 9 INDICADORES DE CALIDAD DE 
ENFERMERIA. 

  

TODO ME APARRECIO BIEN, HUBIERON TEMAS QUE NO SABIA Y LEYENDO DE 
LO QUE SE TRATA, PUES TRATE DE ENTENDER Y COMPRENDER LOS 9 
INDICADORES DE CALIDAD SON TEMAS MUY INTERESANTES Y NOS AYUDAN A 
MUCHAS COSAS A NOSOTROS COMO ESTUDIANTES DE ENFERMERIA.   

 

 

 

 

 

 

 

 


