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SE ENTIENDE POR

via DE

ADMINISTRACION

FARMACOLOGICA AL CAMINO QUE SE ELIGE PARA HACER

LLEGAR UN

FARMACO HASTA SUIIPUNTO FINAL DE

DESTINO: LA DIANA CELULAR. DICHO DE OTRA FORMATES

LA MANERA ELEGIDA DE
ORGANISMO.

VIA ORAL

El medicamento es introducido en el
organismo a través de la boca, donde es
deglutido, pasa al estémago y al intestino,
donde es absorbido y desde donde ejerce
su accién terapéutica.

TECNICA

1. Siguiendo los cinco principios de administracion
de la medicacién, verificar: farmaco, dosis, via,
hora y paciente correcto.

2. Asegurarse que no existe contraindicaciéon o
alergia al farmaco.

3. Comprobar la fecha de caducidad.

4. Presentarse e identificarse.

5. Comprobar la identidad del paciente, segun el
procedimiento de aplicacion en el Sergas.
6. Respetar la intimidad del enfermo y guardar la
confidencialidad de sus datos.

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

INCORPORAR UN FARMACO AL

7. Informar al paciente y/o al cuidador principal
del procedimiento a realizar y
solicitarle  su  colaboracién, a ser
recalcando su utilidad, usando un
lenguaje comprensible y resolviendo sus dudas y
temores. En el caso de pacientes pediatricos
explicarle el procedimiento a los padres o tutores
8. Valorar el estado de conciencia y la capacidad
de deglucién del paciente; en el caso de no
poder tragar, avisar a su médico, para cambiar,

posible,
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ORGANISMO.

VIA VAGINAL

Es el procedimiento de administrar un
medicamento a través de la vagina, en
forma de supositorios u o6vulos, geles,
pomadas o cremas.

TECNICA

1.Colocar al paciente en posicién ginecoldgica.
2.Realizar el lavado de mano.
3.Colocacién de los guantes
4.Descubra el orificio vaginal.

desechables.

en su caso, la por otra p .
9.Solicitar su consentimiento de forma verbal
siempre que sea posible.

LA TECNICA

1.Realizar el lavado de mano.

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

5.Ir el enel
canal vaginal.

6.Evitar movimientos bruscos.

7.Limpiar el exceso del medicamento.

8.Deje en reposo al paciente.

1to profur

VIA RECTAL

Se utiliza el recto como via de i ion de

INCORPORAR UN FARMACO AL

LA TECNICA

1.Realizar el lavado de mano.

2.Colocarse guantes desechables.

3. ion del material y del
medicamento. 4.Explicacion al paciente del

medicamentos y otros fluidos, que son
absorbidos por los vasos sanguineos del recto y
fluyen hacia el sistema circulatorio del cuerpo ,
que distribuye el farmaco a los érganos y
sistemas corporales del cuerpo.

LA TECNICA

proposito y su pi
5.Posicién 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.

VIA
INTRAMUSCULAR

Las inyecciones intramusculares son un
método de administracién de
medicamentos en los planos profundos de
los tejidos musculares. Esta via de
administracién, proporciona una accién
rapida y absorcién sistémica, en dosis
relativamente grandes de hasta 5 ml en los
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Vi
INTRADERMICA
Es en la introduccién de una cantidad
pequefa de solucién medicamentosa en la
dermis, estos farmacos se caracterizan por
una potente accion que pueden provocar
reacciones anafilacticas.

VIA INTRAVENOSA
Intravenoso significa "dentro de una vena"y con
ia hace iaala ini i6n de
medicamentos o liquidos a través de una aguja o
sonda insertada dentro de una vena. Esto permite
el acceso inmediato del medicamento o liquido al
torrente sanguineo.

LA TECNICA

1.Realizar el lavado de mano.
2.Colocarse guantes desechables.

3Buscar la vena para administrar el
medicamento.

4.Colocar un tomiquete de 4cm arriba de la
vena que se va a usar.

5.Limpiar el drea donde se colocard.

6. Estabilizar el brazo del paciente y se inserta
la aguja con un 4ngulo de 25°. 7.Aspirar
lentamente para comprobar si fluye la sangre.

8. Se retira el torniquete e inyecte el famaco

lentamente. I
) f/

s

R. DICHO DE OTRA FORMAES

INCORPORAR UN FARMACO AL

TECNICA

1. Lavar las
desechables.

2.0 Limpiar con antiséptico de forma circular, de
dentro hacia fuera, sin friccionar y dejar secar.

3.0 Tensar ligeramente con una mano la zona
de piel a puncionar.

4.0 Introducir la aguja superficialmente, casi
paralela a la piel, con bisel hacia arriba.

5.0 Inocular la medicacion con la mayor lentitud
posible entre las capas dérmica y epidérmica
hasta formar una papula.

6.0 Retirar la aguja y jeringa sin comprimir ni
friccionar sobre la papula.

manos y poner guantes

VIA
INTRAARTERIAL

la puncién se realiza en una arteria, preferentemente
en la radial, humeral y femoral. Se emplea para

para la quimioterapia o bien para el control cruento
de la tensi6n arterial.

LA TECNICA
1.Realizar el lavado de mano.
2.Verificar prescripcion y explicarle el procedimiento
al paciente.
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.
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IA 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 administracién de farmaco.

VIA NASAL

INCORPORAR UN FARMACO AL

TECNICA

1. Reunir el material.

2. Realizar el lavado de mano.

3.Colocarse los guantes desechables
4.Explicar el procedimiento al paciente.
5.Preocupaciones estandar.

6.Los cinco correctos.

7.Limpizar la zona de la piel donde se
administrara el medicamento. 8.Aplicar una
capa delgada dando masaje local.

VIA OTICA
Las gotas éticas son medicamentos en forma
liquida que se administran en el conducto
auditivo externo para tratar patologias del oido,
por ejemplo, en caso de infeccion o 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 hacia arriba. 5. Tomar
el pabellén y traccionar hacia arriba y
atras.

6.Posterior a la instalacion masajear el
trago del oido. 7.Mantener la posicién al
menos 3 minutos.

VIA OFTALMICA
Consiste en la aplicacion directa del
farmaco sobre el ojo.

La via nasal permite administrar medicamentos con

accién local sobre la mucosa nasal o con accién

sistémica sobre el sistema respiratorio.

LA TECNICA

LA TECNICA

Realizar el lavado de mano y colocarse los guantes.
2.Explicar al paciente el procedimiento que va a realizar.
3.Coloque al paciente sentado o en decubito supino, con

5.Dejar comodo al paciente y retirar el equipo. el cuello en leve hiperextension. De esta manera,
6.Lavarse las manos y registrar en el cardex. 1.Realizar el lavado de mano. ademas de acceder facilmente al ojo, se reduce el
. 2. Preparacion del material. drenaje del medicamento a través del conducto lacrimal.
LA TECNICA 3.Colocacion de guantes desechables. 4.Si hay costras o secreciones en los anejos oculares,
4.Explicacion al paciente. limpielas suavemente con una gasa impregnada en
5.Colocacién en decibito supino o suero fisiolégico. Limpie siempre desde el canto interno
fowler con cabeza hacia atras. al canto externo del ojo, para no introducir
6.Cuenta gotas hacia el cornete microorganismos en el conducto lacrimal. Utilice una
superior. gasa nueva para cada pasada.
7.Aplicacion de dosis correcta. 5.Abra el recipiente que contiene el medicamento y deje

1.Aseglrese de que tiene la cantidad correcta del
medicamento adecuado en la jeringa.

2.Lavese bien las manos con agua y jabon.
Séquelas.

3.Con cuidado, encuentre el lugar en el que
aplicaré la inyeccion.

4.Limpie la piel en ese punto con un algodén con
alcohol. Déjelo secar.

5.Tome la tapa de la aguja.

6.Agarre el musculo en el area con los dedos

intente no tragar saliva durante unos

minutos. 5.Comprobar su correcta

absorcion.

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

pueden producir.

sitios adecuados.

1. Localizar el sitio de insercion.

-Se identifica por palpacion la tuberosidad anterior de la tibia y el
B . borde interno de la

p /TA INTRAQOSEA  misma, enlalinea media de ambos puntos a 1-2 cm por debajo se
’ STTRCTITANE VIA I AQOSE/ 3

\/ 1 A SUBCU A NE A encuentra el sitio de puncién en caso de puncionar en tibia

8.Registro procedimiento.

NASOGASTRICA LA TECNICA

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

la persona.
SONDA NASOGASTRICA

Nariz

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
Fowler.
5.Comprobar la
estémago.

6. Administrar el o los farmacos.

7.Limpiar la sonda con 20-30 cc de agua, al
finalizar la administracién.

8. Registraren la hoja de comentarios de
enfermeria, la respuesta del paciente y las
complicaciones derivadas a la técnica.

paciente en posicion de semi-

localizacién de la sonda en

pulgar e indice.
7.Con firmeza, coloque la aguja en el mdsculo
recto hacia arriba y abajo en un angulo de 90
grados.
8.Empuje el medicamento en el masculo.
9.Retire la aguja en linea recta.
10.Presione el area con la bola de algodén.

se aplica en el tejido adiposo, justo bajo la
piel. Una inyeccién subcutanea es la mejor
manera de administrarse ciertos
medicamentos, como: Insulina.
Anticoagulantes.

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 7. ir el i y
que no se ha

Pellizcar e inyectar

aspirar un poco para p
aun vaso sanguineoA
8.Retirar con cuidado la inyeccion y colocar una torunda.

Es un acceso vascular de urgencia para foximal.

infusion de farmacos y liquidos. 2. Realizar el lavado de manos.

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

4. Colocar la pierna en rotacion 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 insercion correcta: Disminucién sibita en la
resistencia en el momento en que la aguja pasa a través de la
corteza hacia la médula, aspirado de médula 6sea, 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 fisiologico,
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 con gasay ala idad.

la tapa boca arriba, para evitar la contaminacién de los
bordes.

6.Coja una gasa limpia y coléquela sobre el pémulo del
paciente (si parte del medicamento se rebosa, lo
absorberemos con la gasa).

7.Con el dedo indice de su mano no dominante apoyado
en la gasa presione suavemente hacia abajo, de tal
manera que quede expuesto el saco conjuntival (la
retracciéon contra el pémulo previene la presion y el
traumatismo del globo ocular e impide que los dedos
toquen el 0jo).

8.Pidale al paciente que mire hacia arriba (con ello se

requcewmeo)







