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LAVADO DE MANOS Mi Universidad °

Es la medida mas importante para
reducir el riesgo de transmision de
microorganismos.

Indicaciones: 5 momentos

*al iniciar y finalizar la jornada
laboral

*antes y después de realizar

cualquier procedimiento al paciente.
1. Antes del
*antes y después de la preparacion contacto con

de alimentos o medicacion. el paciente 4.despues del

2. Antes de contacto con el
Precauciones: realizar una paciente
tarea
antiséptica
3. Des pues de
una

*tener ufias cortas al borde de las exposicion a

yemas de los dedos y sin esmalte. fluidos
corporales.

5. después del
contacto con el
entorno del
paciente.

*verificar que las manos y
antebrazos estén libres de anillos,
pulseras y reloj.

Procedimiento:

1.aperturar la llave del cafo hasta
obtener agua a chorro.

2.humedecer las manos

3.aplicar en las palmas de las
manos clorhexidina etc.
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ADMINISTRACION DE SVUWo,
MEDICAMENTOS POR VIA ORAL Mi Universidad

La manera mas facil y mas
conveniente de administrar
medicamentos.

la mayoria de los
medicamentos orales
alcanzan su mejor accion
> terapéutica si se dan de 30
Precaucion minutos a 1 hora antes de
las comidas.

Antes de administrar un
medicamento por esa via, hay [P
que verificar que el lugar de la

sonda (p. €j., estbmago o
hay que tener en yeyuno)res compatible con la
cuenta cuando se Hay que proteger al absorcion del medicamento.

administra cualquier paciente de la
preparacion oral es aspiracion valorando
proteger a los su capacidad de Hay que verificar el tiempo
pacientes de la deglucion. con una referencia del
aspiraciéon farmaco o consultar con el
farmacéutico

El riesgo de interacciones
farmacologicas es alto
cuando dos 0 mas

medicamentos se dan por
esta via porque pueden
interactuar juntos en cuanto
son administrados.
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Administracion de medicamentos por via
intradérmica

ES

Es una via de administracion
de medicamentos, que
consiste en la inyeccion en la
dermis. Por lo general es
utilizada para realizar pruebas
de sensibilidad a un farmaco
especifico, o para la
anlicacién de vacunas.

SUDS .

Mi Universidad

Indicaciones
materiales
Los puntos El &ngulo de insercion _
intradérmicos para una inyeccion > J_erlnga
tienen que estar intradérmica es de 5 a > Medicamento
ligeramente 15 grados y el bisel de > Torundas
pigmentados, sin la aguja apunta hacia : Alcohol
lesiones y arriba. A medida que Guantes

se inyecta el
medicamento, una
pequefa vesicula
parecida a la picadura
de un mosquito
aparece en la
superficie de la piel.

relativamente sin
vello. La parte
interior del
antebrazo y la parte
superior de la
espalda son los
lugares ideales.
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procedimiento

» Explicar el
procedimiento al
paciente
» Lavarse las manos
» Colocar al paciente y
seleccionar area
» Limpiar el sitio con
torunda
» Retirar la tapa con
aguja
» Usar la mano no
dominante para
extender la piel
» Colocar la aguja casi
plana contra la piel
del paciente
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Mi Universidad

ADMINISTRACION DE MEDICAMENTO
SUBCUTANEA

Es una via parenteral, la cual consiste en la

aplicacion de un producto farmacéutico en el

tejido subcutaneo o tejido graso. Es una via

de absorcion lenta y es la via de eleccién en

tratamientos frecuentes, regimenes a largo
plazo o autoadministracion

porque la piel aqui tiene una
capa de tejido subcutaneo
mas grueso y también es el
mas accesible para el
paciente.

UNIVERSIDAD DEL SURESTE

El medicamento se inyecta en
5 lahipodermis donde es lento el
flujo sanguineo vy, por lo tanto,
mas lento, y mas estable seréa
la tasa de absorcion en
comparacion con la de la via *Primero se debe tener
intramuscular. . o
en cuenta que el calibre Una mala técnica
. _ _ de la aguja Pellizco en la aplicacion de
Los SI,tIOS para inyecciones correcto la insulina puede
—® subcutaneas incluyen la parte _ _ provocar
superior de los brazos, el *El angulo de inyeccion complicaciones
abdomen, las nalgas y los recomendado para las tanto locales
lados externos de muslo inyecciones subcutaneas ’
son 90°.
N *Teniendo en cuenta que
Los brazos son sitios esto depende de la
' favorab!es, con menos vasos cantidad de tejido
sanguineos y sensaciones subcutaneo y el tamafio
dolorosas y menos molestias de la aguja.
para el paciente.
El abdomen es probablemente
— el mas comun sitio de eleccion



ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS POR VIA

INTRAMUSCULAR

l

La inyeccion intramuscular es una
técnica utilizada para administrar
una medicacion profundamente en
el interior de los musculos. Esto
permite que el medicamento sea
absorbido rapidamente.
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Las inyecciones
intramusculares se usan
comunmente para administrar
vacunas, hormonas, vitamina
D, antibiéticos y
medicamentos antipsicéticos
a largo plazo.

La cantidad maxima de
medicamento para una sola
inyeccion es de 3 ml. En el

caso de querer utilizar el
musculo deltoides, este se
recomienda para volimenes

pequefios de hasta 1 ml,

aunqgue se puede administrar
un volumen maximo de 2 ml
en este.

El método en Z evita la
filtracibn de medicamentos
irritantes inyectados en el
musculo hacia los tejidos que
se encuentran alrededor de
este.

UNIVERSIDAD DEL SURESTE

La aspiracion se
define como la
extraccion del émbolo
de una jeringa
(durante 5-10
segundos) antes de
inyectar la medicina.

La aspiracion
prolonga el tiempo
que la aguja esta
dentro del paciente, lo
gue aumenta el dolor
experimentado por el
receptor.
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ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS VIA E
INTRAVENOSA i g
°

se define como la instilacién de sustancias
liquidas directamente al torrente sanguineo a
través de una vena siendo esta de forma
intermitente o continua. Es en comparacion
con las otras vias, la de mayor rapidez de
absorcion.

Propoésitos Formas de administracién

» Suministrar liquidos
cuando cuando los
pacientes no pueden
tomar liquidos por via
oral.

Administracion

intravenosa directa: se Administracion en

perfusién intermitente:
se utiliza en

administran muy

. : lentamente durante AL : :
> Para proporcionar sales MENOS 1 minuto. La situaciones en las

cuales el paciente solo
debe administrarse el
farmaco de acuerdo a
ciertas horas, sin
necesidad de tener
conectado un fluido
continuo.

y otros electrolitos.
» Para proporcionar
glucosa.

administracion de un
medicamento por via
intravenosa elimina el
proceso de absorcion y
descomposicién del
farmaco al depositarlo
directamente en la
sangre
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VALORACION DE SALUD EN EL ADULTO

es un elemento fundamental de los
cuidados de enfermeria y abarca
dos aspectos: historia clinica de
enfermeria sobre el estado de salud
y exploracion fisica.

SUDS .

Mi Universidad

existen tres tipos de exploracion
fisica: evaluacion completa,

L evaluacion de un sistema o

aparato del organismo y la de un
segmento o region corporal.

Cuatro tipos de valoraciones: la
inicial, focalizada, urgente y
T nueva valoracion después de

pasado un tiempo

El proceso de valoracion
conlleva cuatro actividades muy
relacionadas: obtencion,
organizacion, validacién y
registro de datos; sobre las
necesidades, problemas
sanitarios, experiencias
relacionadas, practicas de
salud, valores y estilos de vida
percibidos del paciente.
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Etapas de valoracién

En cada etapa, la
valoracion de la salud
comprende una serie

de medidas
especificas para
prolongar periodos
de vida en 6ptima
actividad fisica,
mental, espiritual y
social.

El estudio clinico a un
individuo sano o
enfermo debe basarse
en las etapas que lo
integran, enfatizando
los factores de riesgo
que inciden en cada
grupo de edad y las
respuestas humanas de
cada persona, a fi n de
tomar medidas
especifica para
preservar la salud.



TIPOS DE BANOS EN EL PACIENTE

l

Es la limpieza del cuerpo con
agua y jabon en la cama del
usuario, cuando este esta
incapacitado para hacerlo por si
mismo o tiene indicacion para
guardar reposo.

\

i

l
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Barfios asistidos

Clasificacion de bafnos

- |

Baro asistido

*bafo en .
Obijetivos:
cama
Bafio en *Proporcionar comodidad y - :

. . ) Es el bafio que se le realiza
cama bienestar fisico al usuario(a) al usuario(a) que, por su
asistido eliminando sustancias de estado de salug re’ F:Jiere la
*bafio en desecho de la piel. » €4
ducha ayuda del personal de

L . . : .
asistido. Observar la integridad enfermeria.

cutanea y otros signos fisicos
relacionados con la salud del
usuario(a).

*Favorecer la circulacion
periférica y la ejercitacion de
musculos y articulaciones.
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|

*Proporcionar
comodidad y
bienestar fisico al
usuario(a)
eliminando
sustancias de
desecho de la piel.

*Fortalecer en el
usuario(a) la
independencia
funcional para que
realice las
actividades de la
vida diaria.



DS.

Mi Universidad

(t

- o=
= B
F

=

UNIVERSIDAD DEL SURESTE 10




LAVADO GENITAL éu DS :

Mi Universidad
ES
Es el lavado de los genitales externos
y la regién perineal.
Objetivos Variacion para el aseo

*Verter jabén liquido en el monte de

*Prevenir irritaciones e Venus, los genitales y la cara anterior
infecciones en la zona perineal. del muslo.
* Evitar infecciones, después de *Limpiar el monte de Venus con una
intervenciones quirlirgicas torunda de algodon; hacer
urogenitales. movimientos horizontales desde el

- - monte de Venus hacia el ombligo.
* Fomentar habitos de higiene.

*Limpiar con otra torunda el labio
mayor distal, desde el clitoris hacia el
periné, con movimiento vertical en una

sola direccion y luego descartar la

torunda.

* Proporcionar comodidad y
bienestar

Observaciones:

*En caso de usuarios menores de edad, realizar el procedimiento
en presencia de un familiar o testigo, para evitar problemas legales.

* El equipo se adecua seguin condicion de salud del usuario(a), el

escenario de atencién (hogar, hospital) y situaciones especiales

como cirugia ginecobstetricia, urogenital, usuario(a) con sonda
Foley o paraplejia.
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