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XUSTIFICACION

Este procedemento ten como finalidade estandarizar os crite-
rios de actuacion na utilizacion da via subcutanea, co fin de re-
ducir a variabilidade clinica e incorporar sas mellores practicas
na actividade asistencial.

A via subcutanea é unha técnica sinxela, pouco agresiva e pou-
co dolorosa; 0 acceso ao tecido celular subcutaneo realizase con
agullas de pequeno calibre, pédese empregar no domicilio, non
require vixilancia tan intensa como a via intravenosa, nin require

hospitalizacion, e permite unha maior autonomia do paciente 2,

A via subcutanea preséntase como unha alternativa cando non
é posible 0 uso da via oral, 0 uso desta via esta estendido no ma-
nexo dos pacientes paliativos pero non no resto dos pacientes 2,

A utilizacion da infusion subcutanea continua, logra unha admi-
nistracion constante mantendo unha determinada concentra-
cion dun ou varios farmacos, grazas ao uso de reservorios de
medicacion que se cofiecen como infusores ou syringe-drivers 12,

Existen distintas situacions onde o paciente se pode beneficiar
do uso desta forma de administracion de farmacos, non se re-
serva unicamente para o paciente na fase terminal, e pode con-
siderarse como unha alternativa para o tratamento cando ou-
tras vias de administracion non son apropiadas, inadecuadas ou
cando os sintomas precisen un maior control que o obtido por
via oral .




DEFINICIONS, ABREVIATURAS E
PALABRAS GLAVE

Definicions/

Via subcutanea - via parenteral que permite a inxeccién no tecido subcutaneo °.

Administracion dun farmaco por via subcutanea - introducion de medicamentos no
tecido celular subcutaneo, mediante unha agulla de as ou unha agulla.

A administracion de farmacos por via subcuténea, supdn unha técnica moi Util, xa que
nos permite usar diferentes principios activos e en casos necesarios proporcionar unha
hidratacion adecuada .

Abreviaturas /

CDC: centros para o control e prevencion das enfermidades (USA).

EOXI: Estrutura Organizativa de Xestion Integrada.

GACELA: Gestion Avanzada de Cuidados de Enfermeria Linea Abierta.
HICPAC: comité asesor de practicas saudables para o control de infeccions.
HULA: Hospital Universitario Lucus Augusti.

IANUS: historia clinica electrénica do Servizo Galego de Saude.

ml: mililitro.

NANDA: North American Nursing Diagnosis Association.

Palabras clave /

Via subcutanea, administracion de medicacion, infusion subcutanea continua.

OBXECTIVO

Obxectivo xeral /

Describir as accions que se van seguir para a administracion segura de farmacos por
via subcutanea con fins preventivos, diagnésticos ou terapéuticos.
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Obxectivos especificos /

1. Estandarizar os criterios das actuacions dos profesionais.
2. Administrar con seguridade os farmacos a través da via subcutanea.

3. Prever posibles complicacions derivadas da administracion de farmacos por via sub-
cutanea.

AMBITO DE APLICACION

Diagnosticos de enfermeria relacionados
Diagndstico NANDA *

— 000004 Risco de infeccion.

— 00078 Xestion ineficaz da propia saude.

— 00126 Cofecementos deficientes.

Poboacion diana

Este procedemento é de aplicacion a todos os usuarios do Servizo
Galego de Saude que precisen a administracion de medicacion por
via subcutanea.

Profesionais aos que vai dirixido

Este procedemento é de aplicacion para os profesionais pertencen-
tes a rede sanitaria do Servizo Galego de Saude.

Ambito asistencial de aplicacién

Este procedemento é de aplicacion na rede sanitaria do Servizo Gale-
go de Saude en todos 0s casos nos que o paciente precise adminis-
tracion de medicacion por via subcutanea.

/1 81/
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[/ Batea.

4 Medicacién que se vai administrar.
M Xiringa.

[4 Agulla subcutanea.

[4 Luvas non estériles dun so uso.

[/ Gasas ou celulosa.

[ Plumas de insulina precargadas.

[ Agullas para pluma.

4 Xiringas de medicacion precargada.

4 Contedor para obxectos punzantes.

4 Infusor ou syringe-drivers “.

5.2 Procedemento /

DESENVOLVEMENTO DO PROGEDEMENTO

5.1 Medios materiais /

[4 Catéter tipo agulla de s 2.

[ Antiséptico: clorhexidina (no caso de
hipersensibilidade & clorhexidina uti-
lizarase alcohol ao 70% ou povidona
iodada) (Grao A nivel |) deixar secar,
30 segundos no caso da clorhexidina
e 2 minutos no caso da povidona io-
dada®.

M

Aposito transparente (Grao A nivel [).
M

Tiras de aproximacion.
&

Esparadrapo de papel.
4

Soro fisioléxico ampolas.

a - Comprobar a identidade do paciente, segundo o procedemento de aplicacion no Ser-

vizo Galego de Saude.

/1 9/

- Respectar a intimidade do enfermo e gardar confidencialidade dos seus datos.

- Informar o paciente e/ou o coidador principal do procedemento que se vai realizar e
solicitarlle a sua colaboracion, se é posible, recalcar a sta utilidade, usar unha linguaxe
comprensible e resolver as stas dubidas e temores. No caso de pacientes pediatricos
explicarlle o procedemento aos pais (Grao B).

- Solicitar o seu consentimento de forma verbal, sempre que sexa posible.
- Identificar os profesionais sanitarios que van intervir no procedemento.

-Seguindo os cinco principios de administracion da medicacion verificar: farmaco, dose,
via, hora e paciente correcto. Asegurarse que non existe contraindicacion ou alerxia ao

PROCEDEMENTO DE ADMINISTRACION DE MEDICACION POR VIA SUBCUTANEA


http://www.sergas.es/Publicaciones/DetallePublicacion.aspx?IdPaxina=40008&IDCatalogo=2393
http://www.sergas.es/Publicaciones/DetallePublicacion.aspx?IdPaxina=40008&IDCatalogo=2393
http://www.sergas.es/Publicaciones/DetallePublicacion.aspx?IdPaxina=40008&IDCatalogo=2393

®0 O o690 ©0 606000

farmaco.

- Lavado hixiénico de mans ou uso de solucién hidroalcohdlica (Grao A nivel 1)
- Preparar a medicacion para a sia administracion de forma individualizada.
- Pofier luvas non estériles.

- Seleccionar a area de inxeccion: descartar zonas con erosions, radiadas, infeccions ou
edematosas.

- Colocar en posicion axeitada.

- Desinfectar a zona con clorhexidina (no caso de hipersensibilidade a clorhexidina uti-
lizarase alcohol ao 70% ou povidona iodada) (Grao A nivel 1); deixar secar, 30 segundos
no caso da clorhexidina e 2 minutos no caso da povidona iodada ¢ (Grao B _nivel |).

TECNICA DE ADMINISTRACION XERAL
- Formar un pregue cutaneo cos dedos indice e polgar da man non dominante.

- Soster a xiringa coa man dominante e introducir a agulla co bisel cara arriba cun angu-
lo de 45-90°, dependendo da idade do paciente e do grosor do tecido.

- Aspirar para comprobar que non estamos dentro dun vaso sanguineo e inxectar len-
tamente. (Se ao aspirar refllie sangue, retirar a agulla e desbotar a xiringa e medicacion.
Repetir o procedemento).

- Non fai falla aspirar 6 administrar heparina ou insulina (Grao C).

- Retirar a agulla e soltar o pregue cutaneo, aplicar unha suave presion sobre a zona de
puncion (sen friccionar).

TECNICA DE PUNCION CON AGULLA DE AS (infusion continua ou en bolos)

- Eimportante a eleccion do lugar de puncion tendo en conta que a agulla permaneceré
inserida durante un tempo.

- Priorizaremos de cara & canalizacion: zonas menos sensibles, con mais tecido subcu-
taneo e a comodidade do paciente segundo o grao de mobilizacion e vestimenta 2.

- Purgaremos a agulla de &s con soro salino ou a solucion que se vai administrar.

- Despois da administracion da medicacion proceder ao lavado da via con soro salino
para asegurar a entrada de todo o farmaco (unha agulla de as purgase con 0,2-0,3 ml).

- Asegurar o catéter e a sUa alargadeira (protexendo a pel para evitar Ulceras).

- O punto de insercion quedara sempre visible protexendo cun apdsito transparente
(Grao A nivel I) (ver anexo fixacion).
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- Deixar acomodado o paciente.
- Depositar as agullas no contedor de obxectos punzantes.
- Retirar as luvas.

- Lavar as mans ou usar solucion hidroalcohdlica (Grao A nivel |).

5.3 Observacions /

- As zonas de inxeccion mais frecuentes son os brazos, as coxas e o abdome e a rexion
escapular, e no caso da administracion continta a zona de eleccidn seréa a rexion infra-
clavicular.

1/ Infraclavicular 2/ Brazos 3/ Escdapulas 4/ Abdome 5/ Coxa anterior

- Educar o paciente e a familia/coidador (se fose preciso) na técnica da inxeccion, con-
servacion e transporte do medicamento.

- Se 0 paciente esta moi caquéctico, introducir a agulla de as co bisel cara abaixo (Grao

0

- Na administracion continua ou en bolos pédese manter a agulla de as ata 7 dias se
non xorden complicacions (dor, induracion, hemorraxia, eritema ou infeccion). E funda-
mental a vixiar o lugar de puncion.

- As contraindicaciéns da via subcutanea son: coagulopatias, mala perfusion do tecido
celular, infecciéns no punto de insercion e edema xeneralizado.

- Na hidratacion subcuténea (hipodermoclise) o volume maximo que se vai administrar
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serd de 500 mla 1500 ml cada 24 horas .

- Substituir o apdsito da zona de insercion do catéter se esta humido, frouxo ou visible-

mente sucio (nivel I, Grao B).

- Observar a zoa de insercion do catéter diariamente, co fin de comprobar a sensibilida-

de (nivel l).

- Vixiar os signos de infeccion.
- Os catéteres utilizados na via subcutanea, non precisa heparinizacion 2,

- En caso de administracion de insulinas cargar en primeiro lugar a insulina rapida e
despois a lenta, rotar a diario as zonas de inxeccion.

-As plumas de insulina son de uso individual, verificaremos sempre que a pluma corres-
ponde ao paciente correcto.

- Cando se administre heparinas de baixo peso molecular precargadas, administraran-
se na zona abdominal (zona de preferencia), coxas, brazos; non se purga, non se aspira
e non se masaxea para evitar a aparicion de hematomas.

- Na utilizacion de infusores cando a medicacion que se vai administrar sexa fotosensi-
ble habera que protexer estes con papel de aluminio.

- Os infusores unha vez cargados non permiten axustar doses (se hai cambio de doses,
hai que cambiar todo o infusor) 2.

- Hai que ter en conta que situacions especiais tales como febre, mala perfusion perifé-
rica, etc. poden alterar a duracion da medicacion do infusor ?.

5.4 Rexistros /

Realizaranse no aplicativo informatico GACELA IANUS, na folla de enfermeria ou en
calquera outro sistema de rexistro co que conte a unidade.

Deberase anotar a realizacion da técnica: dia, hora, lugar de administracion, medica-
mento administrado, nome do profesional e efectos adversos se se producisen (Grao C,

nivel Il).

Rexistrar no plan de coidados do/a paciente as accions derivadas do procedemento.

5.5 Avaliacion e seguimento /

O presente documento sera actualizado no prazo de cinco anos ou cando a evidencia
cientifica poida afectarlle ao recollido no procedemento.
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RESPONSABILIDADES

As accions derivadas da posta en practica deste procedemento son responsabilidade
do persoal sanitario do Servizo Galego de Saude. A disponibilidade do procedemento e
das ferramentas necesarias para a sula aplicacion na practica asistencial son responsa-
bilidade da direccion do centro sanitario.

REFERENCGIAS

Protocolo de medicacion por via subcutanea do HOSPITAL UNIVERSITARIO LUCUS
AUGUSTI.
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ANEXOS

Anexo I: Material / Fotos HULA.

-

.

Vi

-

/ Catéter tipo agulla de &s.

/ Xiringa precargada.

/ Plumas de insulina e agullas.

/ Infusores para aadministracion de
medicamentos por via subcutanea.
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Anexo II: Técnica e fixacion / Fotos HULA.

/ Técnica de inxeccion.

© Cod s por los smtores

/ Fixacion catéter tipo agulla de as
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