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“VIAS DE ADMINISTRACION DE
1 E l-: l] E' Igg.”

ViA ORAL:;

Los medicamentos se depositan en la cavidad bucal para su deglucion y posterior
absorcion gastrointestinal.

LA TEGNICA;
1.Realizar el lavado de mano. S )
2. Colocarse los guantes desechables. Ny =
3.Comprobar el medicamento con la tarjeta de medicamento. P
4.Se comprueba la fecha de caducidad del medicamento

5. Se prepara la dosis exacta, recetada por el medico en el vaso de plastlco

6.Explicar al paciente la técnica y el medicamento que se va a administrar.

7.Se coloca el paciente en posicion sentada, si el paciente este encamado se colocara
en posicion flower.

8.Se le entrega al paciente el vaso con el medicamento y continuacion el vaso de
agua.

9.Esperar hasta que la degradacion sea completa.

10.Se quitan los guantes.

11. Por ultimo se registra el medicamento, la hora, la dosis y las observaciones en la
hoja de medicacion.

Via SUBLINGUAL:

En la que el medicamento se coloca debajo de la lengua para que se absorba
rapidamente, y conseguir un inicio de accion mas rapido.

LA TECNICA:

1.Realizar el lavado de mano. : ﬁ'/ /
2.Colocarse los guantes desechables.

3. Solicitar que el paciente levante la lengua e introducir el farmaco debajo de la esta.
4.Pedirle que cierre la boca y que no intente no tragar saliva durante unos minutos.
5.Comprobar su correcta absorcion.

6.Registrar en la hoja de comentarios de enfermeria los efectos indeseables que se

pueden producir.

SONDA NASOGASTRICA ( SNG) :

Es una sonda especial que lleva alimentos y medicamentos al estomago a través de la
nariz. Puede utilizarse para todos los alimentos o para brindarle calorias extra a la
persona.

LA TECNICA:;

Sonda
nasogdstrica

1.Realizar el lavado de mano.

2.Colocacion de los guantes desechables.

3.Informar al paciente la técnica que se le va a hacer.

4.Mantener al paciente en posicién de semi- Fowler.

5.Comprobar la localizacion de la sonda en estémago.

6. Administrar el o los farmacos.

7.Limpiar la sonda con 20-30 cc de agua, al finalizar la administracion.
8. Registraren la hoja de comentarios de enfermeria, la respuesta del paciente y las
complicaciones derivadas a la técnica.

Esfofago

Estomago



ViA VAGINAL;

Es el procedimiento de administrar un medicamento a través de la vagina, en forma de
supositorios u 6vulos, geles, pomadas o cremas.

LA TECNICA;

1.Colocar al paciente en posicion ginecologica.
2.Realizar el lavado de mano.

3.Colocacién de los guantes desechables.

4.Descubra el orificio vaginal.

5.Introduzca el medicamento profundamente en el canal vaginal.
6.Evitar movimientos bruscos.

7.Limpiar el exceso del medicamento.

8.Deje en reposo al paciente.

ViA RECTAL:

Se utiliza el recto como via de administracién de medicamentos y otros fluidos, que
son absorbidos por los vasos sanguineos del recto Yy fluyen hacia el sistema
circulatorio del cuerpo , que distribuye el farmaco a los 6rganos y sistemas
corporales del cuerpo.

|'A T[CNICA supositorio
1.Realizar el lavado de mano.

2.Colocarse guantes desechables.

3.Preparacion del material y comprobacion del medicamento.
4.Explicacion al paciente del propdsito y su procedimiento.
5.Posicion del paciente Sims izquierdo o decubito lateral izquierdo.
6.Comprobar la limpieza del esfinter anal.

7.Introducir el supositorio de forma suave hasta atravesar el esfinter anal.

— recto

ViA INTRAMUSCULAR ( IM):

Consiste en la introduccion de sustancias medicamentosas en el tejido muscular,
usada principalmente en aquellos casos en que se quiere una mayor rapidez. Permite
gue el medicamento sea absorbido rapidamente por el torrente sangumeo por la
vascularidad que posee dicho tejido.

LA TECNICA:;

1.Realizar el lavado de mano.
2.Colocarse guantes desechables
3..Asegurarse de tener la cantidad correcta del medicamento.

4. Encontrar el lugar en el que aplicara la inyeccion. < / t ~

QL A i
5.Limpie la piel en ese punto con una torunda. \Zz{% 2ok Y
6.Agarre el musculo en el &rea con los dedos pulgar e indice. %\x &2y

7.Con firmeza, coloque la aguja en el musculo recto hacia arriba y abajo en un a\ngulo
de 90°.

8.Empuje el medicamento en el musculo.

9.Retire la aguja en linea recta,

10.Presione el area con una torunda.


https://en.wikipedia.org/wiki/Rectum
https://en.wikipedia.org/wiki/Route_of_administration
https://en.wikipedia.org/wiki/Medication
https://en.wikipedia.org/wiki/Absorption_(pharmacokinetics)
https://en.wikipedia.org/wiki/Blood_vessel
https://en.wikipedia.org/wiki/Circulatory_system
https://en.wikipedia.org/wiki/Circulatory_system
https://en.wikipedia.org/wiki/Organ_(anatomy)
https://en.wikipedia.org/wiki/Bodily_system
https://en.wikipedia.org/wiki/Bodily_system

ViA SUBCUTANEA ( SB) :

Se aplica en el tejido adiposo, justo bajo la piel. La mejor manera de administrarse
ciertos medicamentos, como: insulina, anticoagulantes y farmacos para la fecundidad.

LA TECNICA:

1.Realizar el lavado de mano.

2.Colocarse guantes desechables.

3.Asegurarse de tener la cantidad correcta del medicamento.
4.Encontrar el lugar donde se aplicara.

5.Con la mano no dominante pellizcar donde se aplicara la inyeccion.

6.Colocar la aguja en un angulo de 45° y aplicarla donde se esta pellizcando.
7.Introducir el medicamento y aspirar un poco para comprobar que no se ha conectado
a un vaso sanguineo.

8.Retirar con cuidado la inyeccion y colocar una torunda.

ViA INTRADERMICA (1D) .

Consiste en la introduccién de una cantidad pequefia de solucion medicamentosa en la
dermis, estos farmacos se caracterizan por una potente accién que pueden provocar
reacciones anafilacticas. -

LA TECNICA;

1.Realizar el lavado de mano.
2.Colocarse guantes desechables.
3.Limpizar la zona donde se aplicara.
4.Introducir la aguja superficialmente, casi paralela a la piel, con bisel hacia arriba.
5.Inocular la medicacion con la mayor lentitud posible entre las capas dérmica y
epidérmica hasta formar una papula.

6.Retirar la aguja cuidadosamente.

ViA INTRAVENOSA (IV) :

Es la administracion de sustancias liquidas directamente en una vena a través de
una aguja o tubo (catéter) que se inserta en la vena, permitiendo el acceso inmediato al

torrente sanguineo para suministrar liquidos y medicamentos.'w
LA TECNICA: S

i
1.Realizar el lavado de mano. :
2.Colocarse guantes desechables.
3.Buscar la vena para administrar el medicamento.
4.Colocar un torniquete de 4cm arriba de la vena que se va a usar.
5.Limpiar el &rea donde se colocara.

6. Estabilizar el brazo del paciente y se inserta la aguja con un angulo de 25°.
7.Aspirar lentamente para comprobar si fluye la sangre.
8. Se retira el torniquete e invecte el farmaco lentamente.

ViA INTRAARTERIAL (1A) :

Es la inyeccion de un farmaco dentro de una arteria, este procedimiento se realiza con
los agentes antineoplasicos para tratar tumores localizados y para administrar
vasodilatadores.

LA TECNICA:;

1.Realizar el lavado de mano. ~

2.Verificar prescripcion y explicarle el procedimiento al paciente.« 14

3.Colocarse los guantes desechables y apoyados en una gasa sacar la tapa del catéter
conectar el embolo de la jeringuilla y administrar medicamento.

4.Tapar el catéter y observar reacciones.

5.Dejar cémodo al paciente y retirar el equipo.

6.Lavarse las manos y registrar en el cardex.


https://es.wikipedia.org/wiki/Sustancia_qu%C3%ADmica
https://es.wikipedia.org/wiki/L%C3%ADquido
https://es.wikipedia.org/wiki/Vena
https://es.wikipedia.org/wiki/Aguja_hipod%C3%A9rmica
https://es.wikipedia.org/wiki/Cat%C3%A9ter
https://es.wikipedia.org/wiki/Vena

ViA INTRAOSEA (10) :

Es un acceso vascular de urgencia para la infusién de farmacos y liquidos.

LA TEGNICA: I & *

-«

1. Localizar el sitio de insercion. v o = A -
-Se identifica por palpacion la tuberosidad anterior de la tibia y el borde interno de la

misma, en la linea media de ambos puntos a 1-2 cm por debajo se encuentra el sitio de

puncion en caso de puncionar en tibia proximal.

2. Realizar el lavado de manos.

3. Colocarse guantes y limpiar la piel con solucion antiséptica.

4. Colocar la pierna en rotaciéon externa, semiflexionada y apoyada sobre una

superficie dura colocada a nivel del hueco popliteo.

5. Si el paciente esta consciente, se anestesia localmente en la zona a puncionar con

1-2 ml de lidocaina al 1-2% .

8. Aspirar y comprobar la extraccion de medula 6sea. Recoger muestras sanguineas si

fuera necesario.

9. Signos de insercién correcta: Disminucion subita en la resistencia en el momento en

gue la aguja pasa a través de la corteza hacia la médula, aspirado de médula ésea,

aunque este signo no se encuentra siempre, los liquidos fluyen con facilidad sin

evidencia de infiltracién subcutanea, la aguja se mantiene inmévil y no hay signos de

extravasacion.

10. Inyectar lentamente un bolo de 10ml de suero fisioldgico, comprobando la

permeabilidad de la via y no la extravasacion. Conectar el sistema de fluidoterapia.

11. Fijar la aguja a la extremidad, almohadillando el punto de puncién y protegiéndolo

con gasa y esparadrapo a la extremidad5.

VIA TOPICA:

Es aquella que se aplica sobre la piel y las mucosas (membranas que protegen una
parte del cuerpo, por ejemplo, la parte interna de la boca es una mucosa) para
la administracion de farmaco.

LA TECNICA: g ’ Q

1. Reunir el material. e W

: = 5\
2. Realizar el lavado de mano. I: i = \v\

3.Colocarse los guantes desechables
4.Explicar el procedimiento al paciente.
5.Preocupaciones estandar. -
6.Los cinco correctos. X ﬁ
7.Limpizar la zona de la piel donde se administrara el medicamento.

8.Aplicar una capa delgada dando masaje local.

VIA OTICA :

Las gotas 6ticas son medicamentos en forma liquida que se administran en el conducto
porque esté inflamado o dolorido (o todo a la vez).

LA TECNICA;
1.Preocupaciones estandar

2.Los cinco correctos.
3.Entibiar el frasco entre las manos.

4.Colocar al paciente acostado o sentado con el oido a instilar haﬁa\arriba.
5.Tomar el pabellon y traccionar hacia arriba y atras.

6.Posterior a la instalacion masajear el trago del oido.

7.Mantener la posicion al menos 3 minutos.
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