
 

 

 

 

NOMBRE DEL ALUMNO: ISELA YANET HERNÁNDEZ MÉNDEZ  

 

ACTIVIDAD 2: ELABORACIÓN DE UN CUADRO SINÓPTICO PARA LA ADMINISTRACIÓN DE MEDICAMENTOS POR VÍA ORAL, INTRAMUSCULAR E 

INTRAVENOSA   

 

NOMBRE DE LA MATERIA: ENFERMERÍA DEL NIÑO Y EL ADOLESCENTE  

 

NOMBRE DEL PROFESOR: LIC. MARÍA DEL CARMEN LÓPEZ SILBA  

 

CARRERA: LICENCIATURA EN ENFERMERÍA 

 

GRADO: QUINTO CUATRIMESTRE 

 

 

 

 Comitán de Domínguez Chiapas a 10 de abril del 2023. 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ADMINISTRACIÓN DE 

MEDICAMENTOS  

Vía oral  

Concepto  

Objetivo  

Material y equipo  

Desarrollo del 

procedimiento  

Procedimiento que permite el paso de medicamentos a la circulación sistemática a través de la boca. 

Lograr su efecto en el organismo mediante el poder de absorción que tiene el aparato digestivo. 

Charola con equipo básico y equipo específico; vasos desechables, vasos graduados y sin graduar y agitador si es necesario, agua u otra bebida. 

1. Identificar al paciente. 

2. Explicar el objetivo. 

3. Ofrecer el agua necesaria para su ingestión y cerciorarse de que el medicamento sea deglutido. 

4. Observar las reacciones del paciente mientras se desecha o coloca el vaso del medicamento en 

agua jabonosa. Colocar la tarjeta horario en el sitio correspondiente a medicamentos administrados. 

Vía intramuscular   

Concepto  

Objetivo  

Material y equipo  

Desarrollo del 

procedimiento  

 

 

Procedimiento por el cual se introduce una 

sustancia inyectable en el tejido muscular. 

 
Lograr el efecto del fármaco en un tiempo corto. 

El señalado como básico y jeringas de 3, 5 o 10 mL, agujas calibre 21 a 23 (dependiendo del peso y la cantidad de tejido adiposo). 

1. Colocar al paciente en decúbito ventral o lateral d acuerdo con su estado físico y 

descubrir sólo la región a puncionar. 

2. Puncionar la región para introducir con lentitud él o los medicamentos prescritos (El 

ángulo de inserción de una inyección intramuscular es de 90º). 

3. Retirar la aguja hipodérmica fijando y presionando la región. 

 

  

Vía intravenosa  

Concepto  Es la administración directa de medicamentos al torrente sanguíneo. 

 
Objetivo  

● Lograr el efecto del fármaco en un tiempo mínimo. 

● Aplicar sustancias no absorbibles en depósitos tisulares o en el aparato gastrointestinal o que se pueden destruir antes de la absorción. 

Material y equipo  

Charola con equipo básico y equipo de aplicación de medicamentos por vía inyectable; jeringa 

hipodérmica de 5 a 20 mL, aguja calibre 16 a 22 con filtros especiales según el caso, ligadura, 

diluyente indicado, guantes estériles (por razón necesaria). 
 

Desarrollo del 

procedimiento  

1. Preparar el equipo de venoclisis con la solución indicada y medicamentos agregados si están prescritos. 

2. Seleccionar, preparar e instalar el equipo correspondiente al frasco o bolsa de solución, purgarlo, llenar la mitad de la cámara de goteo y cubrir la aguja con un tubo protector. 

3. Rotular el recipiente. 

4. Explicar al paciente el procedimiento y colocarlo en posición cómoda; luego colocar en un trípode el recipiente de la solución. 

5. Seleccionar zona de canalización y vena de buen calibre y ligar la región, colocando la extremidad sobre un punto de apoyo, previa protección de la ropa de cama. 

6. Insertar la aguja o punzocat, previa asepsia de la región, con el bisel hacia arriba apoyándose sobre un plano resistente y formando un ángulo menor de 30º entre la jeringa o punzocat y 

el sitio a puncionar. 

7. Soltar la ligadura e introducir el líquido con lentitud, aspirando para confirmar la permanencia de la aguja en el vaso sanguíneo. 

8. Abrir la llave del equipo sin regular el goteo y fijar el equipo a la aguja hipodérmica o equipo de punción venosa con cinta adhesiva, sin olvidar normas de asepsia. Hacer un arco del tubo 

de infusión para evitar su desconexión durante la manipulación del paciente. Anotar fecha y hora de inicio. 

9. Colocar la extremidad respectiva con férula y después regular el goteo de acuerdo con la prescripción médica. 

10. Dejar en orden la unidad clínica y vigilar el goteo indicado hasta terminar de pasar la solución prescrita o bien cambiar, si es necesario, otra solución o el equipo de venoclisis. 

11. Vigilar de forma periódica al paciente para detectar con oportunidad manifestaciones clínicas locales o sistémicas, o problemas mecánicos en el equipo. 

12. Cambiar apósito y aplicar drenaje adhesivo o comprensivo en caso de que el equipo permanezca por varios días, o bien, al término del tratamiento pinzar el catéter de infusión para su 

retiro. 

13. Vigilar la respuesta posterior del paciente a la infusión de líquidos. 

14. Registrar fecha y hora de inicio, cambio o término de solución, medicamentos agregados, goteo y reacciones locales y sistémicas en caso de haberse presentado. 

14 correctos  

1. Higiene de manos. 

2. Antecedentes alérgicos. 

3. Toma de signos vitales. 

4. Medicamento correcto. 

5. Dosis correcta. 

6. Vía correcta. 

7. Hora correcta. 

8. Paciente correcto. 

9. Técnica correcta. 

10. Velocidad de infusión correcta. 

11. Caducidad correcta. 

12. Yo preparo, yo administro. 

13. Yo registro. 

14. No administre bajo órdenes verbales. 

15. Educar al paciente y a su familia.  

 

 



Conclusión  

 

La administración de medicamentos son las rutas de entrada del medicamento al organismo, la cual influye en la latencia, intensidad y duración de efecto, por esta razón es de suma importancia 

conocer sus procedimientos correctos, así como la asepsia que se deberá tener a la hora de introducir algún fármaco en el paciente, además de la cual de las vías de administración de fármacos 

se utiliza en una situación particular. Para ello debemos de conocer la clasificación de las vías de administración las cual se dividen en vías enterales, parenterales y tópicas.  Para una buena 

administración de medicamentos debemos establecer intervenciones de enfermería destinadas a mejorar medidas de seguridad, así como la educación que se debe transmitir al paciente y a la 

familia para cumplir con la terapéutica, en la etapa del proceso de enfermería se tomara en cuenta las vías de administración de medicamentos para ello se tendrá que implementar los 14 correctos 

para ayudar a la seguridad y calidad de atención al paciente durante la administración de medicamentos:  

1. Realizar un buen lavado de manos con la intención de eliminar restos de suciedad u otras sustancias que son dañinas para el paciente. 

2. Antecedentes alérgicos, como enfermeros es responsabilidad que preguntemos a la hora de administrar medicamentos si el paciente no es alérgico a alguna sustancia esto ayudara a que el 

paciente no sufra de reacciones adversas o algún tipo de aparición den salpullidos en su cuerpo. 

3. Toma de signos vitales, es importante ya que esto nos ayuda a mantener al paciente estable y que no suceda algún tipo de reacción, 

4. Medicamento correcto, comprobar la medicación que se va a administrar y verificar que sea la correcta a través de la prescripción médica, antes de sacar el medicamento de la envoltura se 

deberá corroborar que este es el que está indicado por el médico.  

5. Dosis correcta, administrar la dosis correcta que esta prescrita por el médico. 

6. Vía correcta, cada vía tiene diferentes tiempos de absorción por lo que se deberá asegurar que sea la vía correcta.  

7. Hora correcta, administrar el medicamento a la hora correcta para garantizar un buen mecanismo de acción del fármaco. 

8. Paciente correcto, revisar que el paciente siempre sea el correcto, revisando siempre brazaletes de identificación, preguntándole su nombre completo y verificando su información en la hoja 

de enfermería o ya sea en la cabecera de su cama. 

9.  Técnica correcta, administrar los medicamentos con base a normas establecidas y guías de práctica clínica o manuales de procedimientos. 

10.  Velocidad de infusión correcta, la rapidez de la administración consiste en regular la velocidad de flujo de la medicación a través de un goteó por una bomba de infusión. 

11. Caducidad correcta, antes de administrar el fármaco observar la fecha de caducidad del medicamento. 

12. Poner en práctica la regla de los cuatro yo: yo preparo, yo administro y yo registro. 

13. No administrar bajo órdenes verbales,  aplicar medicamentos bajo órdenes que son prescritas y firmada por el médico. 

14. Educar al paciente y a su familia, informar siempre al paciente y al familiar sobre el medicamento a pasar, así como algunas reacciones que puede ocurrir, y la razón por el cual se está 

administrando el medicamento. Y siempre vigilar sobre posibles reacciones que pueden provocar los medicamentos.  

 

La administración de medicamentos son actividades de enfermería realizadas bajo prescripción médica, en las cuales como enfermeros debemos enfocarlas a reafirmar conocimientos y aptitudes 

necesarias para aplicar un fármaco al paciente, así mismo se debe practicar las intervenciones correctas en cada vía de administración, así como los aspectos legales que involucran una mala 

práctica de la administración de medicamentos.     
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