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PROTOCOLO DE PREVENCION DE FLEBITIS INFECCIOSA,
QUIMICA Y MECANICA

PROCESO MISIONAL — SERVICIO DE ENFERMERIA 'Y SUB-PROCESO HOME CARE

PROTOCOLO DE PREVENCION DE FLEBITIS INFECCIOSA, QUIMICA Y MECANICA

ALCANCE

Dirigido al personal de enfermeria, que realiza administracion de medicamentos.
2. OBJETIVOS

Disminuir el riesgo de presentar evento adverso relacionado a flebitis, implementando

técnicas y desarrollando habilidades en el personal, que realiza el procedimiento de

venopuncion, para identicar factores que predisponga a la aparicién de una flebitis,

tales como: estado de la piel, calibre la venaq, tipo de soluciones que se van a infundir

y medidas de bioseguridad.

Garantizar la administracion segura y oportuna de los medicamentos ordenados al

paciente a través de la aplicacion de estrategias que permitan el uso seguro de estos

y evite riesgos que causen incidentes o eventos adversos a los pacientes basados en

los principios y los 15 correctos de administracion de medicamentos.
3. DEFINICIONES

Flebitis: La flebitis consiste en la inflamacién de una vena debida a una alteracion
del endotelio. Las plaquetas migran a la zona lesionada y alrededor de la punta
del catéter comienza la formacién de un trombo. La agregacién plaquetaria
origina la liberacion de histamina, aumentando el flujo sanguineo en la zona por
vasodilatacion.

Forma farmacéutica: Es la conformacion final que se le da al farmaco mediante
un proceso fdrmaco-técnico para garantizar su estabilidad durante el periodo de
vida util, facilitar su administracion y favorecer su acceso y disponibilidad en el
sitio de accién. Por ejemplo, tabletas, cdpsulas, grageas, jarabes, elixires,
supositorios, inyectables, etc.

Administracion de medicamentos: Procedimiento mediante el cual un fGrmaco,
es proporcionado por el personal de salud idéneo al usuario, por diferentes vias de
administracién, segun indicacion médica escrita, debidamente informado y

registrado.
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Medicamento: Es aquel preparado farmacéutico obtenido a partir de principios
activos, con y sin sustancias auxiliares, presentado bajo formula farmacéutica que
se utiliza para la prevencion, alivio, diagnéstico, tratamiento, curacién o
rehabilitacién de la enfermedad.

Medicamentos de alto riesgo: son aquellos que tienen un “riesgo” muy elevado de
causar danos graves o incluso mortales cuando se produce un error en el curso
de su utilizacioén.

15 correctos en la administracion de medicamentos

Medicamento correcto.

Paciente correcto.

Dosis correcta.

Via de administracion correcta.

Hora correcta.

Técnica de administracion correcta

Historia correcta.

Orden medica correcta.

Verificacién de alergias a medicamentos.

Educar al paciente o familiar sobre medicamento administrado.

Administrar los medicamentos después de la orden médica.

Plan de liquidos correcto, goteo correcto.

Vigilar respuestas farmacolbgicas.

Preguntar si en el sitio de la puncién tiene algun tipo de prétesis.

Preguntar el manejo del medicamento o dispositivo médico si desconoce su uso

Vias de administraciéon: via oral, enteral, rectal, vaginal, ocular, ética, nasal,
inhalatoria, dérmica, intramuscular, subcutdnea, intradérmica, intravenosa,
epidural, intratecal y otras.

Incompatibilidad: Se sefalan los medicamentos que no pueden emplearse
juntos.

Indicacion Médica: Terapia farmacoldgica diaria indicada por el médico en forma
escrita completa, con letra clarag, legible.

Error de medicacién: (EM) es cualquier incidente prevenible, que pueda causar
dafo al usuario, o dé lugar a una utilizacién inapropiada de los medicamentos,
mientras la medicacion est& bajo control del personal sanitario, usuario o
consumidor

Dosis: Cantidad de un fGrmaco que se administra a un paciente.



« Frecuencia de administracion: Periodicidad con la cual se administra la dosis de
un fdrmaco

4. CLASIFICACION DE LAS FLEBITIS

Mecanicas: Su aparicién es dentro de las primeras 12 horas, es una irritaciéon de la

intima de la vena, en el sitio de puncidn, causada por el contacto con el material del

catéter o aguja y la inmovilizacion.

(s/f). Clinicasanjosedecucuta.com. Recuperado el 25 de octubre de 2023, de
https://clinicasanjosedecucuta.com/csj/images/documentospdf/Prevencion%20de
%20Flebitis%20%20medicamentos%20seguro.pdf

Quimicas: Se produce de manera inmediata, es una irritacién del endotelio vascular
originado por el contacto con soluciones hipertdnicas o soluciones utilizadas durante

la desinfeccién del drea de puncién.

(s/f). Clinicasanjosedecucuta.com. Recuperado el 25 de octubre de 2023, de

https://clinicasanjosedecucuta.com/csj/images/documentospdf/Prevencion%20de
%20Flebitis%20%20medicamentos%20seguro.pdf

Bacteriana: Se evidencia después de las 72 horas. Inflamacion originada por cualquier
tipo de microorganismo, causada por presencia de microorganismos en la solucioén,
contaminacién del equipo durante la insercién, deficiencia en la técnica aséptica
(lavado de manos y preparacién de la piel) y ausencia o mala colocacién del apésito.
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(s/f). Clinicasanjosedecucuta.com. Recuperado el 25 de octubre de 2023, de

https://clinicasanjosedecucuta.com/csj/images/documentospdf/Prevencion%20de

%20Flebitis%20%20medicamentos%20seguro.pdf

5.

CONSECUENCIAS

Paciente: Dolor, inconformismo, estancia prolongada Interrupcidn de su vida

cotidiana, estudios, trabajo.

Institucion: Glosas por hospitalizacion innecesaria Gastos en antibiéticos. Baja calidad

en la atencién

6.

PASOS

Cumplir con lo establecido en el procedimiento de venopuncion:

Lavado de manos antes de realizar el procedimiento.

Aplicacién de técnica aséptica en la zona elegida para la venopunciéon. Y
verificando que antes de la puncidén la solucién aplicada haya secado
completamente

No uso de joyas en manos (pulseras, anillos, reloj)

Ufas cortas y sin esmalte

Aplicacién de normas de bioseguridad. Todas las punciones venosas deben
realizarse con guantes. Y los elementos de proteccidn personal que aplican para
areas criticas.

Se deben elegir la aguja de menor calibre con respecto ala vena, que cumpla con
el objetivo de la puncién de modo que se evite trauma o irritacién local.

Elija la vena de mejor calibre y acorde con la aguja a utilizar.

La piel del sitio de puncién debe estar intacta, sin rastros de eritemas, irritaciones
y/o escoriaciones.

De preferencia se deben utilizar las venas de las extremidades superiores

Manejo correcto de residuos hospitalarios

COMPLICACIONES GENERALES DE LA ADMINISTRACION DE MEDICAMENTOS

Una de las complicaciones mds comunes en la administracion de medicamentos

via intravenosa es la flebitis, que es la inflamacién de la vena que puede ser
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causada por un trauma mecanico (por la aguja del catéter) o quimico (solucién
infusa y septicemia debido a la contaminaciéon del sitio de insercién)

Infundir un medicamento por via venosa de forma rdpida puede ocasionar
diaforesis, hipotension, nauseas

La falta de asepsia o técnicas inadecuadas en la aplicacion de un medicamento
intramuscular puede producir la formacién de un absceso o un hematoma en la
region de la inyeccién

La administracion del medicamento equivocado puede ocasionar shock

Colocar un medicamento por fuera de la vena puede ocasionar edema o necrosis
del tejido

Una técnica o asepsia inadecuada de un medicamento de via subcutdnea puede
ocasionar la formacién de absceso, irritacion o prurito local

Una técnica o asepsia inadecuada de un medicamento via intradérmica puede
ocasionar absceso, alergiaq, irritacion del drea

La administracién de dosis superiores a las ordenadas puede ocasionar toxicidad
en el organismo

Cuando se administra un medicamento al cual el paciente es alérgico puede
ocasionar un shock andfilactico

Cuando el medicamento es via sublingual y se administra via oral puede
ocasionar irritaciéon de la mucosa gastrica

Cuando no se administra de manera adecuada un medicamento via oral puede
ocasionar alteraciones gastrointestinales y broncoaspiracion

ESTRATEGIAS PARA PREVENIR FLEBITIS

Identificacién de factores de riesgos.

Los pacientes con presencia de factores de riesgos para la flebitis estdn
identificados en la historia clinica.

Evaluar la adherencia al procedimiento de insercién de catéter venoso periférico
y central.

Educacion al paciente y a la familia ante signos y sintomas de flebitis.

Asesorar en los aspectos higiénicos y cuidados que debe tener el paciente
portador de la via: no mojar la via a la hora de asearse, y en el caso de que se moje,
cambiar las fijaciones.

Evitar movimientos bruscos que favorezcan la retirada accidental de la via.
Informar al paciente de los diferentes signos y sintomas, sugestivos de flebitis,

dolor, calor y rubor, edema.



Evaluar permanentemente el trayecto del vaso periférico con el fin de identificar la
aparicién de flebitis, determinar el grado, tipo e intervencion (registro en las notas
de enfermeria)

PRINCIPIOS ACTIVOS QUE CAUDAN EN MAYOR SEVERIDAD FLEBITIS

Antibidticos: Amikacing, Claritromicing, Tazocin, Vancomicing, Penicilina Cristaling,
Oxaciling, Imipenem (63% de los casos)

Anticonvulsivantes (fenitoinag, fenobarbital).

Benzodiacepinas (diazepam y midazolam).

Adrenérgicos (dobutamina, dopamina, noradrenalina).

Anestésicos locales (lidocaina).

Antiarritmicos (amiodarona).

Antagonistas de calcio (nimodipino).

Antiulcerosos (omeprazol).

Cloruro potdasico.

Nitroprusiato.

. RECOMENDACIONES

Verificar los correctos en la aplicacion de medicamentos

Lavado de manos en los 5 momentos

Interrogar antecedentes alérgicos

Realizar los pasos para la realizacién de la venopuncion

Seleccionar el calibre del catéter segun la vena a puncionar

Mantener las medidas de bioseguridad y asepsia de la zona

Identificar el estado de la piel del paciente, no puncionar sobre eritemas o
laceraciones previas

Evaluar durante la aplicacidn de un medicamento coloracién y permeabilidad de
la via periférica

Identificar los distintos medicamentos que pueden presentar irritabilidad en la piel
y realizar su debida dilucién

Informar al paciente

Realizar reporte oportuno del evento presentado
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