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La OMS y el Comité Europeo de Sanidad
del Consejo de Europa consideran que la
seguridad clinica es un factor primordial de

Carro Manzano BE, Bonache Arroyo P

Los objetivos especificos son:
Elaboracion de un poster sobre los
antibidticos que se utilizan en quir6fano de

ADMINISTRACION SEGURA DE ANTIBIOTICOS EN QUIROFANO URGENCIAS Y
REANIMACION DEL HOSPITAL UNIVERSITARI JOAN XXIII.
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Hospital Universitari Joan XXIII
ICS Camp de Tarragona

la calidad y un derecho de los pacientes. urgencias 'y en reanimacion, donde
Segun la Alianza Mundial de la Seguridad unificaremos dosis de  administracion, U1tado.
del Paciente, la administracion de  protocolizaremos concentraciones, forma de
medicacién es uno de los items estudiados prepar.aCIén de d||uIC|ones, y utilizaremos ANTIBIOTICOS D\I/:; E\T/A — PRECAUCIONES ANTIBIOTICOS  VIAEVDIRECTA  VIAEV PERFUSION PRECAUCIONES
y desarrollados. Las investigaciones indican  perfusiones estandarizadas, de esta manera e —
- . . 8 s R: 7ml SF (50mg/ml)
que de un 7% a un 10% experimenta algin  aumentaremos la calidad asistencial en la AMIKACINA 500mg No A somn_ DAPTOMCINA S D: 50- 100 mI SF
R ., i . . : 1g en 20m| 12gen 5 " 2 350mg o A: 30min
efecto adverso con la medicacién, en los  administracién de antibioticos, en las AMOXK- SiMax 1gr 50m| API/ SFCO e o acido Aev: 2min !

i i i e . CLAVULANICO 1g/  A: 3-15 min D: 50- 100 ml SF o 9 po R: 10 ml API/ SF
servicios de atencion de casos agudos. De  diferentes especialidades, minimizando las 125mg; 2g/ 200mg A: 30- 60 min B DORIPENEM 500mg s D: 50-129?1 i:/ses%
este porcentaje aproximado, un 28% a un diferentes interacciones, posibles errores, y oA g R somiapl D s0- 100 meuos;/_sss% R: 20 ml API (50mg/mi)

. L, . . p 9 . i : 30- 60 min D: 250- 500ml SF ( mg/ml)
56% son prevenibles. En algunos paises las  disminucién efectos adversos, por lo tanto Aoy 25 min T ERRERENR 27 No A 20- 60 min

. . . . . . . . . . 3 | I/

hospitalizaciones debidas a reacciones aumentando la seguridad del propio paciente. ©: 500mgi250m; 1g/500mI SF/ e ) o
. a3 o .
medicamentosas adversas pueden  Implantar el  poster, como  guia oy No e s
9 min/ N
ascender a mas de un 10% del total de las  farmacol6gica, por lo tanto, una herramienta si b 50. 100 ml SH/SG5% GENTAMICINA 80mg No A: 30min- 2h
. : " Rev: 10- 20ml B "

hospitalizaciones. de trabajo accesible, rapida y segura, donde g CERAZOLINANL API 2 20dsemin IMIPENEM/ D: 100ml SF/ SG5%(5mg/mi)

e i N . - CILASTATINA No A: 500mg- 30 min/ 1g- 60min
El objetivo general de nuestro trabajo nos detalle una correcta reconstitucion, & 500mg /500 mg

. . N - . N o . - 50- Retirar el envoltorio en
consiste en aumentar la seguridad y mejora  tiempo  de  administracién,  disolvente IR B || 73 100 mi ARuSFSGS S ERGEERE . - ey
de la calidad en la administracién de adecuado de los antibioticos, en el servicio de sFco R - Sdministacin

1hiAti 1 ANi 1 1 1 1 1 - R ev: 250mg/ 5ml;
antibiéticos, trabajar de forma unanime, y  quiréfano de urgencias y reanimacion. CeFTAZIDIMAZg [ S DO 100m SEISGE% weroPENGU1g  S00MY/ 10T D: 100m! SFISG5%
fomentar mayor concienciacion por parte de El personal de enfermeria unifique criterios o R: 10ml API T A >30min
. . " &... o CEFTRIAXONA 19 o\ 1oy D: 50- 100mI SFISG5% AlevBmin
los profesionales sobre la necesidad en su  de actuacion en nuestra unidad, para evom A: 30-60 min METRONIDAZOL No A 20min
. A " . a o n . mg/100m!|
reduccién de posibles efectos adversos e  disminuir la variabilidad de la practica. . Fotosensible, se ha de R: 20 ml API/ SF
No A: 30- 60 min roteger de la luz. PIPERACILINA / D: 50- 100 ml SF/SG5%
. . I 200mg P No
interacciones medicamentosas. R: 10 ml API TAZOBACTAM 4/0'5 A: >30 min
CLARITROMICINA o D: 250ml SFISG5% o B
500mg A: 60min RIFAMPICINA 600mg No o 25&:903':"): ses%
JuUuuvuivuyia. . No administrar con una . -
CLINDAMICINA 3 o 1°°/;V2§§""éos":'nseﬁ% velocidad de infusion de St R: 3.2 ml API
- I . 600mg i ' 30mg/min TEICOPLANINA Dsi‘/"sgzw':' D: 50- 100mI SF/SG5%
Creacion de un grupo de trabajo, Con la tabla confeccionada, daremos paso et | ev: o mapt O o SF 200mg ACEEE A: 30 min
> . = R g Rev:35ml : 30- 60min -
responsable de la confeccion de la guiay  a una intervencién formativa del persona s TG
“ .. i r e Ll i : 7ml mg/ml
de la realizacion de una prueba piloto enla  de enfermeria para unificar crite DAPTOMICINA  Rev: 10ml D: 50- 100 ml SF VANCOMICINA 1g No D: ijm' :;‘/?GS%
- ;> _60min

350mg SFco

Aev: 2min

A: 30min

que se evalué la percepcion de los actuacion, y res
profesionales sobre la efectividad y dilema o preg
aplicabilidad de la guia. manera no
Mediante una revisibn sisteméatica de 6n d
bibliogréfica, cientifica y los vademecum
farmacéuticos de los  antibiéticos,
obtenemos la informacion necesaria, para
una correcta reconstitu ion, tiempo de
administracién, d e
precauciones de di
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