
INTRODUCCIÓN 
     Podemos definir un error de 
medicación como cualquier 
incidente prevenible que pueda 
causar daño al paciente o dé lugar a 
una utilización inapropiada de los 
medicamentos, mientras la 
medicación está bajo control del 
personal sanitario, paciente o 
consumidor.  
     Los más habituales suelen estar 
en los procesos de prescripción, 
transcripción y administración. En 
los procesos de transcripción y 
administración se ven directamente 
implicados los profesionales de 
enfermería. 

OBJETIVOS 
     Proporcionar una terapéutica segura, apropiada y 
eficiente a los pacientes concienciando a enfermería  la 
importancia de reducir los errores de transcripción a la 
hoja de administración para asegurar así su correcta 
administración de los medicamentos y  garantizar la 
seguridad de la farmacoterapia. 
     Fomentar la implantación de un método de 
prescripción seguro como las hojas autocalcantes o aún 
mejor la prescripción electrónica. 

MÉTODO 
Revisión bibliográfica sobre el tema y análisis de 
diferentes estudios que lo abordan.  
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CONCLUSIONES 
     Los errores de transcripción que se producen en el 
medio hospitalario son lo suficientemente relevantes 
como para implantar medidas que los minimicen. 
     La prescripción electrónica es una herramienta muy 
efectiva para reducir este tipo de error, por lo que su 
implantación se encuentra totalmente justificada. 
     Sin embargo, debemos ser prudentes al hacer uso 
de las nuevas tecnologías ya que no están exentas de 
errores; con ellas se minimizan los errores debidos al 
factor humano pero debemos seguir evaluando la 
calidad del proceso para poder detectar los nuevos 
errores que se originen e implantar las medidas de 
mejora oportunas en cada caso. 
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