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EZKERRALDEA - ENKARTERRI - CRUCES
ERAKUNDE SANITARIO INTEGRATUA

T ~
ORGANIZACION SANITARIA INTEGRADA
a m a n O e a m Ll e St ra .

Fase | 522 alicuotas

504 alicuotas

[ |

CAFEINA FENOBARBITAL GENTAMICINA VANCOMICINA
88 39 139 238

v

18 alicuotas excluidas

Fase Il 380 alicuotas
!
372 alicuotas
| |
CAFEINA FENOBARBITAL GENTAMICINA VANCOMICINA
75 32 122 143
EF o 5
RED () o oo geme, L
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. 8 alicuotas excluidas
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Fase | 444 alicuotas 60 alicuotas
ase UCINS FARMACIA
291 alicuotas 41 alicuotas
UCINs FARMACIA

Fase Il

40 alicuotas FARMACIA - GOLDSTANDARD
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EZKERRALDEA - ENKARTERR - CRUCES
SANITARIO |

ITARIO INTEGRATUA
DREJ&MME\ON SANITARIA INTEGRADA
EZKERRALDEA - ENKARTERRI - CRUCES

UCINS 6/444 (1,35%)asos la desviacion era mayor o menor al 10%

relativo

FARMACIA Ningun error de calculo registrado

Fase |

Fase I ‘ Ningtin error de calculo registrado

E RED M . D Es‘iEnEg;“R.
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IKARTERRI - CRUCES

EZKERRALDEA - ENI

Error de exactitud por farmaco: CAFEINA -

50% 35,90 80%
50 % 80
40
30 14,1% 60 20%
20 40
~| | o
0 20
InfraD No Supra 0
error InfraD No error
. , 0
Cafeina (UCINs 6411 /0 ( 50/78) Cafeina (F) 20% ( 2/10)
87 %
90 100%
=01
50 13% 100
30 80
10 60
40
-10 tnfrab No-error 20
Cafei UCIN
aeina (UCINs) 13% ( 7/54) 0
Cafeina (F)

FEDER

RED s
— Fondo Europeo de
) Desarrollo Regional
| SA M a2




b+ocruces oo

osasun ikerketa institutua
instituto de investigacién sanitaria

Osakidetza .
= /7 D';:“m A€
Error de exactitud por farmaco: FENOBARBITAL
78,9%
80 60%
60 60 40%
F- I 40 10,5% 10,5% 40
20 20
0
InfraD No error SupraD 0 Noerror  SupraD
Fenobarbital (UCINS; 89,5% ( 17/19) Fenobarbital (F) ‘ 40% ( 8/20)
75% 90%
80 100
70 80
Il @

50 25% 60
gg 40 10%
20 20
10
0 0

No error SupraD -10a10 10,1a 14,99 ‘

Fenobarbital (UCINS) Fenobarbital (F) 10% ( 1/ 10)
. - FEDER [ . L%
- RS A\ MD el 2 i
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Error de exactitud por farmaco: GENTAMICINA™
80%
80 60.5% 80
60 60
24%
- 40 0 15.5% 40 | 10% 10%
20 20
0 0
InfraD No Supra InfraD No Supra
error error .
Gentamicina (UCINs| ¢4 1517 ( 51/129) Gentamicina (F) 20% ( 2/10)
70%
84,3% 70
90 60
80
70 50
Rl e “ o
50 0 20%
40 10%
30 5,9% 9.8% 2
20 ' 10
10 0
0 InfraD No error SupraD
InfraD No error SupraD Gentamicina (F) 30% ( 3/10)
Gentamicina (UCINSs)
15,7% ( 16/102)
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Error de exactitud por farmaco: VANCOMICINA™
46,8% 42.7% 50% 45%
50 50
40 40
30 10.6% 30
20 20 5%
F'I 10 10
0 0
InfraD No error SupraD InfraD No error SupraD
)
Vancomicina (UCINSs) 57’3% (125/218) Vancomicina (F) 55/0 (11/20)
66,7% 80%
70
80
60 70
50 60
26,8%
=i | | - 0
6,5% 30
20 20
10 10
0 0
InfraD No error SupraD InfraD No error ‘
Vancomicina (UCINSs) Vancomicina (F) 20% 2 /10
33,3% (41/123) 2y
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FENOBARBITAL
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KERRALDEA - ENKARTERRI - CRUCES
ERAKUNDE SANITARIG INTEGRATOR

ORGANIZACION SANITARIA INTEGRADA
O : ; i ln E l r EZKERRALDEA - ENKARTERRI - CRUCES

40 alicuotas FARMACIA - GOLDSTANDARD 41 alicuotas

FARMACIA

Sin ruidos l
Sin interrupciones
Sin estrés 18 alicuotas

0% errores de exactitud 11,1% (2/18) errores de exactitud

Las condiciones de trabajo influyen en a tasa de errores de exactitud

Es posible trabajar sin errores con las presentaciones farmaceéuticas y las jeringas disponibles
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ERAKUNDE SANITARIO INTEGRATUA

PREVENCION DE LOS ERRORES DE PREPARACION I
FARMACOS DE USO PARENTERUCIEN

Convocatoria de ayudas de proyectos de Investigacion en Salud del ISCIII (Ministerio de Economia y Competitividad). Afio 2011

Puntos débiles en la preparacion. Revision de videos
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Variaciones
Tiempos CONCentracion

de final Jeringas
mezclado
Errores de
preparacion
Medida de

volumenes
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Jeringas

G
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Criterios de calidad: UNEEN ISO 78864.:1998

Los limites maximosde tolerancia en la capacidad graduada de
las jeringas son de = 5% del volumen expelido para las jeringas de
hasta 5 mL y del + 4% del volumen expelido en las jeringas de

capacidades superiores a 5 mL

El volumen de liquido que queda en el cilindro y el cono una vez
que el piston esta completamente introducido se denomina
espaciomuerto y sus maximos permitido estan definidos en la

norma

FEDER B

FdE o de
Des llel
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Medida de
volumenes

G
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Real Farmacopea Espafiola:

a vdlumenextraible nces inferior al
volumen nominal en el caso de los envases
examinados\ Y RA A Rdz f YSY U S¢€

a 9¢fcaso de envases con un volumen
nominal igual o inferior mL, el volumen
no es inferior a la suma de los volimenes
nominales de los envases examinados
O2f SOGUADI YSYUuSéo
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PREVENCION DE LOS ERRORES DE PREPARACION I
FARMACOS DE USO PARENTERUCIEN

Convocatoria de ayudas de proyectos de Investigacion en Salud del ISCIII (Ministerio de Economia y Competitividad). Afio 2011

Implementacion de medidas de mejora

FEDER

Fondo Europeo de
Desarrollo Regional




osasun ikerketa institutua

b+ocruces Lo

instituto de investigacion sanitaria

VANCOMICINA&.5 mg/mL Osakidetza
ERAKUNDE SANITARIG INTECRATUA
PRESENTACION COMERCIAL A AR “SRkes
Vancomicina 500 mg polvo liofilizado
METODO DE PREPARACION
INSTRUCCIONES MATERIALES
1. Reconstituir el vial con 10 mL de agua. Agitar Jeringa 10mL

durante aproximadamente 30 -60 segundos

2. Cargar 1 mL de vancomicina reconstituida Jeringa de 1 mL
3. Cargar 19 mL de suero salino fisiélogico (SSF) Jeringa de 20 mL
4. Afadir el mililitro de vancomicina a la jeringa de Transfer

SSF a través del transfer. Desplazar hacia atrés el
émbolo de la jeringa de 20mL para facilitar el

proceso.

5. Desconectar la jeringa de un mililitro del transfer a
la vez que se desplaza hacia atras el émbolo de la

jeringa de 20mL.

6. Utilizar un tapon para cerrar la jeringay mezclar el | Tapon de jeringa
contenido durante aproximadamente 30 -60
segundos. Para un correcto mezclado debe haber

en la jeringa un poco de aire.

7. Eliminar el aire de la jeringa

8. Cargar en una jeringa el volumen necesario parala | Llave de tres vias

programacién de la bomba de administracion :
. Jeringa de volumen mas préximo al volumen total a
volumen a administrar + volumen de purgado +
. . cargar y compatible con la bomba de administracion
volumen minimo requerido para el

funcionamiento de la bomba

DILUYENTES SSF Glucosa 5%

ESTABILIDAD

Vial reconstituido | Conservar en nevera. Desechar al finalizar el turno de trabajo

Conservar en nevera. Debe administrarse como maximo 1-2 horas después de su
preparacion. Toda soluciéon parenteral debe inspeccionarse visualmente antes de la
administracion para detectar la presencia de particulas y cambios de color. Etiquetar
correctamente irdicando nombre del farmaco y casntracion E ER
FED

Fondo Europeo de
Desarrollo Regional

Farmaco diluido
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EZKERRALDEA - ENKARTERRI - CRUCES

Video disponible en : www.redsamidnet
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PREVENCION DE LOS ERRORES DE PREPARACION I
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Convocatoria de ayudas de proyectos de Investigacion en Salud del ISCIII (Ministerio de Economia y Competitividad). Afio 2011

Lecciones aprendidas
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Estandarizacion de concentraciones

=

1 Procedimientos exhaustivos de trabajo

+  Formacion del profesional en técnicas de preparacion de medicamentos

P LYFEdzZSYOAl RSf NMHZAR2XI RA&GNY OO
1 Importancia de la seleccion de jeringas

+ Variacion en el contenido de ampollas y viales

B3 mMED
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EZKERRALDEA - ENKARTERRI - CRUCES
ERAKUNI A

4 8L

i “k@ i} E IGUALDAD DIRECCION GENERAL DE CARTERA

- BASICA DE SERVICIOS DEL SNS Y
ARMACIA

WGBIEWLIICAI.MIE
¥ PRODUCTOS SANTARICS

Etiquetado

GU'Q d_e buenas Higiene y Medidas de
practicas de desinfeccion voltimenes

preparacion de

medicamentos en »
. i Estabilidad
servicios de farmacia

hospitalaria

nnnnnnnnn
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ZONA DE PREPARACION

Area diferenciada, alejada de corrientes de aire
permanente 0 zonas de muestras de sangre u otros
fluidos.

Limpieza y desinfeccion diarias de las superficies de
trabajo y suelo.

Asegurar que la zona de preparacion esta
correctamente limpia antes de comenzar la
preparacion.

No almacenar papel, cartdn u otro tipo de
materiales que desprendan particulas en la zona de
preparacion.

Debe evitarse la presencia de posible material
contaminado de los pacientes, productos
caducados, material de desecho,...en la superficie

de preparacion.

sAMED

¢

oo

Osakidetzs

TECNICA ASEPTICA

Asegurar que viales y ampollas no tienen particulas en
la superficie .

Limpiar las ampollas y la superficie elastomérica de los
viales con una gasa impregnada en alcohol 70°. La
limpieza debe hacerse en una sola direccion. Debe
esperarse 1-2 minutos a que el alcohol se evapore para
su utilizacion.

Nunca tocar zonas de alto riesgo de contaminacion:
extremo final de agujas, cono de jeringas, cuellos de
ampollas o zona elastomérica del vial tras la
desinfeccion.

Minimizar la exposicion del ambiente al preparado
cuando se proceda a la eliminacién del aire de las
jeringas.

Desechar las agujas, jeringas, ampollas o viales en los
correspondientes contenedores de seguridad una vez

terminada la preparacion y/o administracion.

FEDER [l
* * & ¥ B MINISTERIO
' DE ECONOMIA
Fondo Europeo de * * i 'S ¥ coMPETITVDAD
Desarrollo Regional * oy K & -
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MEDIDA DE VOLUMENES ETIQUETADO

C Utilizar siempre la jeringa con el volumen mas _ _ _ L
C Obligatorio el etiquetado de la medicacion.

proximo al necesario para asegurar una mayor » _ _
C Lapreparaciony correspondiente etiquetado, y la

precision en la medida . y _ o _
administracion del medicamento lo realizara la misma

C Comprobar el volumen cargado una vez eliminado _ _
persona siempre que sea posible.

el aire por completo. _
C Hasta que no se haya preparado y etiquetado un

C Las medidas de volumenes que incluyan decimales _ ,
medicamento, Nno se comenzara a preparar y

deben realizarse con jeringas que provean escalas _ .
etiquetar el siguiente.

adecuadas ( fracciones de 0,5 mL 0 0,01 mL) . _ .
C Nuncaadministrar el contenido de una jeringa o

C Enpoblaciones pediatricas o volumenes inferiores a ) _
bolsa que no esté correctamente etiquetada.

0,1mL se debe asegurar que el volumen cargado _ »
C Solo aquellas inyeccion en bolo que van a ser

incluye el purgado del cono final de la jeringa 'y de . _ _ ,
administradas inmediatamente, estan exentas de

la aguja de inyeccion. _
M y etiqueta.
C Nunca podra haber al mismo tiempo varias jeringas o

preparaciones sin identificar.

‘ MINISTERIC
RED DF ECONOMIA b0
Fondo Europeo de ¥ COMPETITIVIDAD oo
Desarrollo Regional .:':;L
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INFORMACION DE LA ETIQUETA

Nombre del medicamento

Dosis expresada como cantidad total del principio activo y concentracion de la solucion

Via de administracion

Velocidad y duracion de la administracion, cuando proceda

Volumen final, cuando proceda

Fecha y hora de preparacion

Fecha limite de utilizacion o caducidad

Nombre completo, nimero de historia, cama y ubicacion (se utilizara la etiqueta identificativa
del paciente).

Colocar la etiqueta de modo que no interfiera con la lectura de la informacién proporcionada
por el fabricante en el envase original o de la escala de la jeringa.

Iniciales del preparador

FEDER [l
- % L ¥ T MINESTERIO
W DEECONOMIA
Fondo Europeo de * * « S ¥ COMPETITIVIDAD
Desarrollo Regional * o K L] -
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HIGIENE Y DESINFECCION

C Implementacion de programa de higiene de manos.

C Uso de soluciones hidroalcoholicas para la higiene de
manos entre manipulaciones y entre cambio de
guantes .

C Uso de guantes ausentes de polvo

C Evitar la exposicion a los preparados estériles cuando
el personal tenga alguna infeccion activa. Utilizar
medidas de proteccion adicionales ( mascarilla,
guantes, gafas) y en caso de infecciones graves evitar

la manipulacion de estériles por el personal infectado

¢

USO INMEDIATO

El tiempo transcurrido desde la preparacion hasta la
administracion es un factor critico de cara a la
contaminacion microbiolégica de un medicamento.
Por este motivo, las preparaciones estériles realizadas
en planta deben ser de uso inmediato (1-2 horas

desde su preparacion)

FEDER [
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