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Introduccion

La terapia de infusién intravenosa es un
procedimiento que tiene fines profilacticos,
diagnosticos o terapéuticos y consiste en la
insercion de un catéter en una vena para infundir
liquidos, medicamentos, sangre o sus
componentes al torrente circulatorio.

En México, entre el 80 % y el 95 % de los pacientes
hospitalizados reciben algun tipo de tratamiento
por via intravenosa.

Debido a los riesgos inherentes a la terapia de
infusion (infecciones, flebitis, complicaciones por
mal manejo, etc.), se hizo necesaria la creacién de
una normativa que estableciera condiciones
minimas de seguridad, calidad y estandarizacion
para su aplicacion en todo el pais.

La NOM-022-SSA3-2012, publicada en el Diario
Oficial de la Federacion el 18 de septiembre de
2012, entro en vigor el 17 de noviembre del mismo
ano



OBJETIVO Y CAMPO DE
APLICACION

Objetivo

Establecer los criterios para la instalacion,
mantenimiento, vigilancia y retiro de accesos
venosos (perifericos y centrales), asi como los
requisitos que debe cumplir el personal de
salud al aplicar la terapia de infusion
intravenosa, con el proposito de reducir
complicaciones y costos asociados.

Campo de aplicacion

La norma es de observancia general en todo el
territorio nacional. Es obligatoria para los
establecimientos de atencion médica y para el
personal de salud que realice terapias de
infusién intravenosa dentro del Sistema
Nacional de Salud.
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Caracteristicas del personal de
salud que aplica la terapia

e Anatomia y fisiologia de la piel y sistema
vascular.

 Uso de materiales y tecnologias de
infusion.

e Técnicas de abordaje de accesos
Venosos, mantenimiento y retiro de
catéteres.

e Control de infecciones, higiene de
manos, uso de antisépticos.

e Fundamentos de farmacologia.

e Fundamentos de bioética.

. CONOCIMIENTOS FUNDAMENTOS CAPACIDADES

Anatomia Farmacologia Evaluar el sitio de puncién

Fisiologia de la piel Bioética Evaluar el tipo de terapia requerida

Sistema Vascular Seleccionar los materiales

Materiales y Tecnologias Insercién del catéter,

Técnicas de abordaje Mantenimiento de la via

control de infecciones Retiro de la terapia

Higiene de manos Dosificacion de medicamentos

Interactuar con el paciente, su familia

J

et
ot

Precauciones estandar y uso de

antisepticos. .
P y el equipo de salud

J T - ™) e
4 aesiAaka P

o S g "* : -
: :'J.J-f'_/

—— I
- -
I/



Habilidades procedimentales

e Evaluar el sitio de puncion y seleccionar materiales
apropiados.
e Insertar catéteres, mantener la via, retirar la terapia

correctamente.
e Manejar el sistema metrico decimal para
dosificacion de medicamentos.

Actitudes

e Capacidad de comunicacién con paciente, familia,

equipo de salud.
e Sensibilidad ante riesgos, responsabilidad, ética

profesional.
La norma incluso permite que, en ausencia de personal

profesional, técnicos del area de salud puedan aplicar la
terapia, siempre y cuando cumplan estos requisitos.

p— Se recomienda el uso de

Insumos : solucién a infundirse, e - 2B
solucion para dilucion de : @
medicamentos, equipo de volumen %é D

medido, equipo de venoclisis (macro,

conectores libres de agujas
para evitar las desconexiones
de la via, de no contar con

micro o set de bomba), conectores : ellos, se pueden sustituir con
libres de agujas y/o llave de paso, \ " et i llaves de paso Estas Deberan
catéter y aposito semipermeable N © VRN -

b NE mantenerse cerradas y

selladas.

Sellados en
SU envase
primario
6.2.1 Se deberan utilizar contenedores libres de PVC, manufacturados
con EVA o de vidrio para la administracion de: —
Estéril desechable IIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIIII ":};:‘ i, g
’ 3 e e
libre de pirégenos, la i e M. ~
: WARFINA DIAZEPAM B e
feCha de CadUC|dad, UDOCAINA MEDICAMENTOS QUE MUESTREN ""-k\\
Fo o m R a o INTERACCION ™
el numero de lote y A meuwoscrosancos — - >
los datos del  wescoem MEDICAMENTOS MPEROSMOLARES
fabricante. s

EV.A: monomero de cloruro de vinllo a poll cloruro de vinll [Ethylene, Vinyl, Acetate)



Condiciones para la administracion
de la terapia

1.Usar material esteril, desechable y en buen estado.

2. Verificar caducidad, lote y sello del fabricante.

3.Etiquetar cada solucién con nombre del paciente, tipo de
liquido, dosis, fech %ﬂmra.

4.Mantener técnica aséptica en todo

5.Cambiar los equipos de infusién c
tipo de solucion.

6. No reutilizar ningun insumo o cateter.

7.Registrar en el expediente clinico los datos de la terapia
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aplicada.

Cuidado y mantenimiento del catéter

e Evaluar el sitio de inserciondy vigilar signos de
infeccion o inflamacion.

e Cambiar apositos si estan humedos, sucios o
despegados.

e Retirar el catéter inmediatamente si hay dolor,
enrojecimiento o salida de liquido.

e En catéteres centrales, requerir prescripcion medica y
consentimiento informado.



IMPORTANCIA DE LA NORMA

e Garantiza la seguridad del paciente durante la terapia de
infusién.

e Disminuye el riesgo de infecciones intrahospitalarias y
complicaciones.

e Estandariza los procedimientos en todo el pais.

e Promueve la capacitacion continua del personal de enfermeria
y salud.

e Asegura una atencion médica de calidad y con principios
éticos.
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CONCLUSION

La NOM-022-SSA3-2012 es una guia fundamental para que el
personal de salud realice la terapia de infusién de forma segura,
profesional y humana. Su cumplimiento protege la salud del
paciente, mejora la practica clinica y refuerza la confianza en los
servicios medicos.



