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Prefacio

La idea de este libro compacto de bolsillo sobre calculos de dosis
partio de mis estudiantes. Durante varios afnos los observé tomar
sus manuales relacionados con las matematicas y fotocopiarlos,
reduciéndolos a un tamano que cupiera en los bolsillos de sus
uniformes o batas de laboratorio. Este material de referencia “de
bolsillo” era facilmente accesible cuando se requeria un calculo
matematico para administrar un farmaco. Cada afo, el numero de
paginas que se copiaban aumentaba, conforme cada grupo de
estudiantes pasaba sus ideas al siguiente. También noté que el
personal de enfermeria estaba usando esta informacién facilmente
disponible y compacta como referencia para resolver problemas
matematicos.

Cuando un estudiante preguntd, ¢“Por qué no reune para
nosotros toda la informacién que necesitamos? Yo pensé ¢ Por qué
no? Nacio la idea, se forjé el compromiso y 18 meses después se
publicé la primera edicion de Matematicas para enfermeras, en
1987. Es mi deseo que en su 10.2 edicion (en inglés) continue
siendo util para todos aquellos que requieren una fuente de
referencia rapida cuando enfrentan calculos de dosis y la
preparacion de medicamentos.

Como usar este libro

Este libro esta disefiado con dos propdsitos:
» Ayudarle a aprender como calcular de manera rapida y precisa las
dosis de administracion de medicamentos.
» Servir como referencia rapida cuando se requiere un refuerzo del
aprendizaje.

La mejor forma de utilizar esta guia de bolsillo es:



Leer las reglas y los ejemplos.

Seguir los pasos para resolver los problemas.

Trabajar en los problemas practicos.

Escribir sus respuestas y notas al margen, de mane-ra que tenga
una referencia rapida cuando necesite revisarla.

Organizacion

Esta guia de bolsillo esta dividida en tres unidades para facilitar el
rapido acceso a la informacién especifica necesaria para administrar
farmacos. Debera responderse la prueba de evaluacion previa antes
de empezar. En la Unidad 1 se presenta una revision basica de
matematicas. Los capitulos 2 y 3 cubren las fracciones comunes y
los decimales. En el capitulo 4 se muestra como realizar una razon y
proporcion y resolver una x utilizando un formato de dos puntos o
fraccidon. Se usan problemas relacionados con farmacos como
ejemplos contemporaneos. Esta unidad de informacion es
indispensable y constituye el fundamento para comprender los
calculos de dosis complejos que se presentan en la Unidad 3.

En la Unidad 2 se explican los sistemas de medicién. En el
capitulo 5 se incluyen el sistema métrico y las unidades de medicion
caseras. Se ha eliminado toda referencia al sistema de boticario. En
el capitulo 6 se presentan los equivalentes de sistema aproximados,
y se muestra como convertir de una unidad a otra. Algunos de estos
equivalentes de sistema también se incluyen en la tarjeta laminada
para proporcionar su acceso facil y rapido en el momento de hacer
calculos de dosis.

La Unidad 3, calculos de dosis, es la seccion mas amplia y
detallada de esta guia de bolsillo. Empieza con una descripcion
detallada de cdmo leer e interpretar las etiquetas de medicamentos
en el capitulo 7. Se utilizan preguntas especificas de dosis de
muestra en una etiqueta de farmaco, como ejemplos. En los
capitulos 8 y 9 se cubren los calculos de dosis orales y parenterales.
Se usa razén y proporcidén y el método de la formula para resolver



cualquier problema. El analisis dimensional que se presenta con
detalle en el capitulo 8 también se incorpora a todo calculo de
farmacos. El contenido del tratamiento intravenoso se ha ampliado
en el capitulo 10. También se han ampliado las aplicaciones en los
cuidados criticos en el capitulo 11. Los ultimos cuatro capitulos
incorporan la insulina intravenosa (cap. 12), la heparina con base en
el peso (cap. 13), los medicamentos intravenosos para nifios (cap.
14) por carga y ejemplos ampliados de reconstitucion de farmacos
(cap. 15). A través de esta unidad se presenta de forma simple la
metodologia de problema-solucion. Se utiliza un abordaje paso a
paso, que guiara al lector a través de un conjunto de ejemplos. Se
puede encontrar informacion adicional en los apéndices.

Caracteristicas especiales

Se incluye una tarjeta laminada de bolsillo, que contiene los
equivalentes aproximados de sistema y las férmulas de conversion
para su acceso facil y rapido cuando se calculan problemas de
dosis. Esta caracteristica popular se ha actualizado con féormulas
de calculo de dosis y se ha eliminado el contenido relacionado con
los equivalentes boticarios.

También se conservan las revisiones de pensamiento critico,
preguntas disefiadas para analizar los resultados de su respuesta a
un problema de dosis. Aparecen frecuentemente en todo el libro.
Se han eliminado todas las referencias al sistema de boticario.

Los objetivos de aprendizaje se han ampliado para ayudar a
guiarlo.

Se han actualizado las imagenes, graficos y tablas. Se han
afiadido nuevas etiquetas de farmacos y su numero ha aumentado
desde la ultima edicion.

Se ha empleado el nombre genérico de los medicamentos en
los problemas para reforzar su reconocimiento y prevenir errores
de medicamentos al confundir nombres comerciales o marcas.



Capitulos revisados y ampliados

» Capitulo 5: Los sistemas de medicidon: métrico y casero.

» Capitulo 8: Calculo de dosis orales para soélidos y liquidos.

» Capitulo 9: Calculo de dosis liquidas parenterales.

» Capitulo 10: Tratamiento intravenoso.

» Capitulo 11: Tratamientos intravenosos: aplicaciones en cuidados
criticos.

» Capitulo 12: Insulina.

» Capitulo 13: Preparacion y calculo para la dosificacion de heparina:
subcutanea e intravenosa.

» Capitulo 14: Calculo de dosis pediatricas y tratamiento intravenoso.

» Capitulo 15: Soluciones y reconstitucion de farmacos.

Recursos de aprendizaje

Para facilitar el dominio del contenido de este texto, se ha
desarrollado un paquete de aprendizaje integral de apoyo para los
estudiantes.

Recursos para los estudiantes

Se encuentra disponible un interesante paquete de recursos
gratuitos en Point” para ayudar a los estudiantes a revisar el
material y familiarizarse aun mas con los conceptos vitales. Los
estudiantes pueden acceder a todos estos recursos en
https://thePoint.lww.com/espanol-Boyer5e usando los codigos
impresos en la cubierta interior de este libro de texto.

» Problemas practicos y respuestas. En un esfuerzo por conservar
el tamafio del libro y, no obstante, satisfacer las solicitudes de mas
preguntas por parte de estudiantes y profesores, se han incluido
problemas practicos en linea, en inglés y en espafnol, disponibles
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en http://thePoint.lIww.com/espanol-Boyer5e. Se dispone de claves
de respuesta para calificar su trabajo.

» Los cuestionarios breves de calculos de dosis proporcionan
practica adicional para resolver calculos de dosis.

» Ademas, se proporciona acceso a Videos de Ver y Aprender,
Objetivos de Aprendizaje y a la Guia Profesional Carrington (en
inglés).

Matematicas para enfermeras se escribid para todos aquellos
que administran farmacos. Se pretende que sea una guia facil,
rapida y accesible, cuando se necesiten calculos de dosis. Espero
que su uso ayude a la enfermeras a calcular las dosis con precision
y, como resultado, haya exactitud en la administracion de
medicamentos. Conforme usted vaya usando este libro, envieme
por favor correos electrénicos a mboyer@dccc.edu con sus
comentarios y/o sugerencias para mejorar.

Es nuestra responsabilidad inherente como personal de
enfermeria asegurarnos de que todo paciente de quien se le ha
confiado su atencion reciba la dosis correcta del medicamento,
administrada por la via mas apropiada.

Mary Jo Boyer, RN, PhD
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. En esta unidad se presenta una revision basica de

P fracciones, decimales, porcentajes y razones vy
Al proporciones. La capacidad de resolver la incognita x
supone el dominio basico de fracciones y decimales. Por lo tanto, en
los capitulos 2 y 3 encontrara una breve exposicion de la suma,
resta, multiplicacion y divisién de fracciones y decimales, para que
usted pueda revisar este material. Para calcular con precision los
problemas de dosificacion es necesario que se pueda transcribir un
problema expresado en palabras a una ecuaciéon matematica. Este
proceso se presenta en un formato “paso a paso” en el capitulo 4. Al
final de la unidad se incluye una revision a modo de refuerzo.
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Evaluacion previa:
REVISION DE HABILIDADES EN MATEMATICAS

Se requieren conocimientos basicos de matematicas para

calcular las dosis y resolver la mayor parte de los problemas que se
encuentran en la practica clinica. Esta evaluacion previa le ayudara
a comprender mejor su capacidad de resolver problemas de
fracciones, decimales y porcentajes y determinar el valor de una
incognita (x) mediante el uso de razones y proporciones.

La evaluacion consta de 100 preguntas, cada una con valor de
un punto. Las respuestas se encuentran en la parte final del libro.
Una calificacion del 90 % o mas indica que usted tiene el
conocimiento necesario para progresar directamente a la Unidad 2.
Empiece dedicandole una hora. Necesitara una hoja de trabajo.
Tomese el tiempo necesario para anotar sus respuestas y evite
errores por descuido. Si su respuesta es incorrecta, revise por favor
el apartado correspondiente en la Unidad 1. Si necesita repasar la
numeracion romana y los equivalentes arabigos asociados, consulte
por favor el apéndice A antes de iniciar la evaluacion.

1. 8

booksmedicos.org



2. 13

3. 10

4. 37

5. 51

Escriba los siguientes numeros romanos como numeros arabigos:

6. XV

7. XVI

8. LXV

9. IX

10. XIX

Sume o reste las siguentes fracciones. Reduzca a los términos
minimos:

11. l+l=
2 8
12. 1.2 .
5 10
3 1
13. PO
4 2
14. i

Elija la fraccion que tiene el mayor valor:

1 1

booksmedicos.org



Multiplique o divida las siguientes fracciones segun corresponda.
Reduzca a los términos minimos:

19.
20. 2_-x3—-=
21.
22, 3—+

23. —x2
24, %x 3=
25.

26. 4—=11=

Cambie los siguientes numeros mixtos a fracciones impropias:

4
2_
27. 5

3
g
28. 1

booksmedicos.org



4
10—
29. 5

1

H—
30. .

Cambie las siguientes fracciones impropias a numeros enteros o
mixtos. Reduzca a los términos minimos:

31, =2
" 40
30 130
" 36
33, >
11
e, 8
13

Cambie las siguientes fracciones a decimales. Recuerde colocar un
cero antes del punto decimal cuando el valor sea menor (<) que
uno:

35l
"3
36E
-
37.
"8
38i
"4

Sume o reste los siguientes decimales segun corresponda:

39. 0.36 +1.45 =

booksmedicos.org



40.

41.

42.

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49,

50.

51.

52.

53.

54.

55

3.71+0.29 =

6-0.13=

214 -0.01=

6x8.13=

0.125x 2=

216+03=

7.82+23=

0.25

0.80

0.33

0.45

0.75

0.60

42 :14 ::x:10

08:4::3.2:x

.6:2:8:x
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56

57

58.

59.

60.

61.

62.

63.

64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

71

.5:20::x:40

. 0.25:200: x:600

1
— 1 x:
3

4

b it L

:L:B
20

1
4

12:x::8:16

x:—1uD6h:13
5

0.3:12::x:36

- 10

100
. 0.01
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72.

73.

74.

75.
76.
77.
78.
79.
80.
81.

82.

83.
84.
85.
86.
87.

88.

1.98

120
100

56

25 %

40 %

80 %

15 %

4.8 %

0.36 %

1.75 %

8.30 %

30 % de 60

4.5 % de 200

0.6 % de 180

30esel 75 % de

20 es el 80 % de

¢, Qué % de 80 es 207
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89.
90.
91.
92.

¢, Qué % de 60 es 127

¢ Qué % de 72 es 187

15 es el 30 % de

60 es el 50 % de

Cociente
(dos Fracciones
Porcentaje puntos) comunes Decimal
)3. 25 %
)4, 1:30
)5. 0.05
)6. 1
150
)7. 0.45 %
)8. 1:100
J9. 1
120
)0. 0.50
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Fracciones

Al finalizar este capitulo, usted deberia ser capaz de:

« Comprender el concepto de fraccién: el numero de partes
respecto de un total.

« Distinguir entre 4 tipos de fracciones, entender el concepto de
tamano y el valor de la fraccidén con relacion al valor de uno (1).

» Convertir fracciones y reducirlas a sus términos mas simples.

* Sumar, restar, multiplicar y dividir fracciones.

El término fraccion representa un tipo de division. Una fraccion

es una parte o pieza de un numero entero, que indica la division de
ese numero en unidades o partes iguales. Una fraccion se
representa con numeros que estan escritos unos sobre otros, por
ejemplo: 1/4, 2/5; por tanto, la linea entre ambos es un signo de
division. El numero que esta por encima de la linea (numerador) se
divide entre el numero que esta por debajo de esta (denominador).

booksmedicos.org



Puesto que la fraccion (1/4) representa una division, se puede leer
como numerador (1) dividido entre el denominador (4). Se pueden
usar fracciones en los medicamentos (p. €j., Nitrostat 0.4 mg [1/150
gr]) asi como en una gran variedad de informes, érdenes médicas y
documentos empleados en la atencion sanitaria (fig. 2-1).

N 0071-0418-24 Desls usual: 0.3 mg

ai.6 mg eublinguales,

Nitrostat® eomecee

6505-00-087-3663

] e prescipdan.

{Comp"ml dﬂ'ﬁ Mantenga este yhodos ks o
de nitroglicerina, USP) Pracs e dslaETE B 0D
: o

Despach cipkents
0.4 mg (1/150 gr) emaema " 0]
ConBervess a temperatLra =
Solo por Rﬁ amiblents controlada —
: de 20-25 5 [véass LSH). g

Fabrizado por: Pake Dasls
100 COMPRIMIDOS SUBLUNGUALES i i

aga Baja. PR O0E3
Dilgtribuld par:

PARKE-DANS

Dikvlekdn de Warner Lambsrt Go
Korms Plalng, NJ 07930 EE.LU.

@ PARKE-DAVIS 1999, PDPL

Alerta: para prevenir la pérdida de potencia, mantenga

estos comp rimido s en el ecipiente original. Gierme

bisn, da inmadiato, después de cada uso.

FIGURA 2-1 Comprimidos de Nitrostat. Cada uno es de 0.4 mg
(1/150 gr).

Observe que los circulos de la figura 2-2 estan divididos en
partes iguales (4 y 8). Cada parte del circulo (1) es una fraccidon o
parte del total (1/4 o 1/8).

Denominador de una fraccion

El denominador de una fraccion es el numero total de partes
equivalentes en que se ha dividido el total. Si se divide un circulo en
cuatro partes iguales, el numero total de partes (4) con que se esta
trabajando es el numero inferior de la fraccion y se llama
denominador.
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FIGURA 2-2 Dos circulos: el total dividido en 4 u 8 partes iguales.

Si se divide el circulo en 8 partes iguales, el denominador es 8. El
denominador también se llama divisor.

REGLA

El denominador indica el numero total de partes iguales y es el numero
inferior de la fraccion. Cuanto mayor sea el numero en el denominador, mas
pequeio sera el valor de las partes iguales (o fraccion) del total. Véase la
figura 2-2.

Numerador de una fraccion
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El numerador de una fraccidén indica cuantas partes del total se
consideran. Si se divide un circulo en cuatro partes iguales, cada
una de ellas (1) representa el numero superior de la fraccion y se
denomina numerador. Si se divide el circulo en ocho partes iguales
y se consideran tres de ellas, el numerador es (3). EI numerador
también se conoce como dividendo.

El numerador se refiere a una parte del total que se esta considerando y es
el numero superior de la fraccion. Cuanto mayor sea la cifra en el
numerador, mas partes del total se consideran. En la fraccion 3/8, se estan
considerando 3 partes del total (8).

En el ejemplo de la figura 2-2, el numerador en ambos es 1 vy el
denominador es 4 u 8. Por lo tanto:

1 numerador v aoe .
0—= = “dividido entre

1
E 8 - denominador

PROBLEMAS PRACTICOS

Utilice el primer problema como ejemplo. Llene los espacios en blanco para
el resto.

Fraccion =

1. 7/8 significa que se tienen 7 partes iguales, cada una con un valor 1/8.
El numerador es 7 dividido entre el denominador, que es 8.

2. 9/10 significa que se tienen partes iguales, cada una con un
valor de . El denominador es

3. 4/5 significa que se tienen partes iguales, cada una con valor de
____. El'numerador es dividido entre el denominador, que es .

4. 3/4 significa que se tienen partes iguales, cada una con valor de
. El denominador es
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Concepto de tamano

Cuando los numeradores son iguales, cuanto mayor sea el numero en el
denominador, menor sera el valor de la fraccion.

Observe la figura 2-2, que incluye dos circulos: uno dividido en
cuartos y el otro en octavos. Si observa los circulos notara que el
que esta dividido en octavos tiene porciones mas pequenas que el
dividido en cuartos. La razon es que el valor de cada parte de la
fraccion 1/8 es menor que el de cada parte de la fraccion 1/4.
Aunque 1/8 tiene un denominador mayor (8) que 1/4 (4),
corresponde a una fraccion menor. Este es un concepto importante
de comprender: cuanto mayor sea el numero o valor en el
denominador, menor sera la fraccion o el numero de partes del total.
Por ejemplo:

— 25 mavor gque —
2 e
l'E!S-I'I'l"l'[]'l' LIEL
8 yoraue 1o

3 1
— €5 mayor que —
10 yord 10

Cuando los denominadores sean iguales, cuanto mayor sea el nhumerador,
mayor sera el valor de la fraccion.

Observe la figura 2-3. El area sombreada en el circulo de la
porcion superior muestra que 3/4 es mayor que 1/4. El area
sombreada en el circulo de la porcion inferior muestra que 5/8 es
mayor que 3/8.
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1/4 1/4

1/4 1/4

FIGURA 2-3 Dos circulos: las areas sombreadas indican tamanos
mayores.

PROBLEMAS PRACTICOS

Indique qué fracciones son mayores:

-_—

. 1/201/4
2. 1/8 0 1/16

)

1/9 0 1/10

P

2/5 04/5
5. 1/6 0 4/6
6. 3/1508/15
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Coloque las siguientes fracciones de acuerdo con su tamafio. Es decir,
anote primero la fraccion con el valor mas pequefio, despugés, la siguiente
mas grande, y asi sucesivamente hasta que termine al final con la fraccion
del valor mas allto.

- 1 11 11

1
9 12 3 7 150 25 100 300 75

Tipos de fracciones y su valor

Fracciones menores que uno (<1), iguales auno (1) y
mayores que uno (>1)

Las fracciones se pueden dividir en cuatro grupos: fracciones
propias, fracciones impropias, numeros mixtos Yy fracciones
complejas o comunes.

REGLA

Si el numerador es menor que el denominador, el valor de la fraccion es
menor que uno. Estas fracciones se denominan propias.

EJEMPLO

E < 1, 1 < 1, i <1
4 3 10
REGLA

Si el numerador y el denominador son iguales entre si, el valor de la
fraccion es igual a uno. Estas fracciones se denominan impropias.

EJEmMPLO

1
LR .
1 25

| e

REGLA
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Si el numerador es mayor que el denominador, el valor de la fraccion es
mayor que uno. Estas fracciones también se denominan impropias.

EJEMPLO

E=2:=-1, E=1l:=-1
4

REGLA

Si una fraccion y un numero entero se escriben juntos, el valor de la
fraccion siempre es mayor que uno. Estas fracciones se denominan

numeros mixtos.

EJEMPLO

ll:-L 32}1, 5i:-l
2 4 5

REGLA

Si una fraccion incluye una combinacién de numeros enteros y fracciones
propias e impropias tanto en el numerador como en el denominador, el
valor puede ser menor que, igual a 0 mayor que uno. Estas fracciones se

denominan fracciones complejas.

EJEMPLO

3
12 - |

=1,

b [0 | —

< 1,

wl—~|§|m

S
20

Fracciones iguales o equivalentes

Cambio de fracciones a otras iguales o equivalentes

Cuando se resuelven problemas con fracciones, a veces es
necesario cambiar una fraccion a otra diferente, pero equivalente,

booksmedicos.org



para facilitar el calculo matematico.

REGLA

Cuando se multiplica o divide tanto el numerador como el denominador por
el mismo numero, el valor de la fraccion jsigue siendo igual!

Vea los siguientes ejemplos:

EJEMPLO

% puede cambiarse a % multiplicando

ambos, numerador y denominador, por 2.

[ExZ:i]
l3><2=6J

% puede cambiarse a E dividiendo tanto

el numerador como el denominador entre 2.
e

4+2=2
Para determinar que ambas fracciones

tienen igual valor, multiplique los
numeradores y denominadores opuestos.

Por ejemplo, si % = %el producto de
2 X 2(4) equivale al producto de 1 X 4 (4).

PROBLEMAS PRACTICOS

Marque con un circulo la respuesta correcta:
1. 3/5 equivale a: 6/15 0 9/10 0 12/20

2. 4/8 equivale a: 8/24 0 12/16 o 20/40
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3. 6/12 equivale a: 2/4 0 3/5 0 12/36

4. 10/16 equivale a: 20/48 o 5/8 o 30/32
5. 12/20 equivale a: 3/5 0 6/5 0 4/10

6. 18/30 equivale a: 3/15 0 9/10 0 6/10
7. 9/54 equivale a: 3/16 0 1/6 0 1/8

8. 15/90 equivale a: 1/6 o0 3/8 0 5/14

9. 14/56 equivale a: 2/6 0 1/4 0 7/8
10. 8/144 equivale a: 2/36 0 4/23 0 1/18

Simplificar o reducir fracciones a sus términos
minimos

Cuando se calculan dosis, siempre se trabaja con fracciones que se
han simplificado o reducido a sus términos minimos. Esto significa
que el numerador y el denominador son los numeros mas pequefos
que pueden aun representar a la fraccion o porcion del total. Por
ejemplo, 4/10 se puede reducir a 2/5; 4/8 se puede reducir a 1/2. Es
importante saber como reducir (o simplificar) una fraccion. En la
siguiente regla se describen los pasos para reducir una fraccion a
sus términos minimos. Recuerde: puede ser necesario simplificar
varias veces.

Para simplificar una fraccion a sus términos minimos: divida tanto el
numerador como el denominador entre el numero mas grande que se
pueda para ambos.

EJEMPLO
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Simplificar la fraccion % a sus términos

minimos.
9+9=1)
18+ 9= 2]

El nimero mas grande que se puede usar
para dividir ambos, tanto el numerador
(9) como el denominador (18), es ©.

Simplificar: i se puede simplificar a e dividiendo

10 5
tanto el numerador como el denominador
entre 2.

T 33 Sy & o
Simplificar: — se puede simplificar a 1 dividiendo
132 44
tanto el numerador como el denominador

entre 3. De esta forma = se puede reducir
44

nuevamente a — dividiendo entre 11.
4

PROBLEMAS PRACTICOS

Simplifique las siguientes fracciones a sus términos minimos:

K
- 18—

B ©
36

P <
18—

10

4.E_ﬁ_
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Encontrar el minimo comun denominador

Para sumar dos fracciones con diferentes
denominadores se necesita hallar primero el minimo
comun denominador (MCD).

REGLA

Para hallar el minimo comun denominador (MCD): busque el numero mas
bajo que se pueda dividir facilmente entre ambos denominadores y
después cambie la fraccion a una fraccion equivalente, cada una con el
mismo denominador. Recuerde: minimo comun denominador = el numero
mas pequeno.

EJEMPLO:

Encuentre el numero mas pequefio (MCD) entre el que se pueden
dividir ambos denominadores equitativamente. Para un abordaje
paso a paso de la suma de fracciones con uso del MCD, consulte
las paginas 27-29.

+% MCD = 20

| =

EJEMPLO:
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1 3 3 i

LI =20 —+— MCD = 24
4+5MCD 12+SIH.=1[C‘]Z)

i 9 6 2

e’ AICTE gl et RFCTY. 0
6 5 9 3

1.2 Mcp=24 142 McD =10
8 3 2 5
Conversion

Convertir numeros mixtos y fracciones impropias

Usted necesita saber cdmo convertir varias fracciones para facilitar
el calculo de las dosis de farmacos. Un numero mixto (1 1/4) se
puede cambiar a una fraccion impropia (5/4) y una fraccion impropia
(3/2) se puede cambiar a un numero mixto (1 1/2). Si se obtiene una
respuesta final que es una fraccion impropia, debe convertirse a un
numero mixto. Por ejemplo, es mejor decir “tengo 1 1/4 manzanas”
que decir “tengo 5/4 de manzanas”.

Para comprender como convertir fracciones observe la siguiente
regla.

Cambio de un niumero mixto a una fraccién impropia

Para cambiar un numero mixto a una fraccién impropia: multiplique el
denominador por el numero entero y después sume el numerador.

EJEMPLO:

. o3 P :
Cambie 21 a una fraccion impropia.

22 =4x2=8 8+3=11

b | 2
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La respuesta (11) se convierte en el nuevo numerador de la nueva
fraccion unica. El denominador original se mantiene igual.

q
5, b
4 4

. g 3 : -
El mimero mixto 2— se convierte en la fraccion
4

impropia —.

PROBLEMAS PRACTICOS

Cambie los siguientes numeros mixtos a fracciones impropias:

9
5~
1. 3

7
f—
2. g

w
o al]
| e

»
On

o
)
rJ

o
I
R= Blw wl Y=

N
—
o0

o
)
|

©
th
|
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10. 11—

Cambio de una fraccién impropia a un numero mixto

Para cambiar una fraccién impropia a un numero mixto o entero: divida el
numerador entre el denominador. EI numero entero resultante se convierte
en el nuevo numerador; el denominador sigue siendo el del niumero mixto.
El cociente se convierte en el nUmero entero del nimero mixto.

EJEMPLO:

13
Cambie ) a un ndmero mixto.

El nimero que usted obtiene (1) cuando divide el numerador (13)
entre el denominador (7) se convierte en el numero entero del
numero mixto.

13 + 7 =1 (nuevo numero entero)

El resto o numero que queda se convierte en el numerador de la
fraccion que acompafia al numero entero para convertirlo en numero
mixto.

El denominador original de la fraccion impropia (7) sigue siendo el
denominador de la fraccién del numero mixto.

13+7=12
7

Cualquier resto se reduce a sus términos minimos.

6
REspPuEsTA: 1 —
Fi
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PROBLEMAS PRACTICOS

Cambie las siguientes fracciones impropias a numeros mixtos:

30
A
41
E—
68
9
72
11
90
E—
40
E—
86
E—
62
r
86

0

10, 22
e ——

Suma de fracciones

Cuando se suman fracciones con el mismo denominador, no se
hacen calculos con los denominadores; solo se suman los
numeradores. Por lo tanto, las fracciones se pueden sumar solo
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cuando los denominadores son iguales. Los denominadores
diferentes (disimiles) deben convertirse en iguales.

Suma de fracciones cuando los denominadores son
iguales

REGLA

Para sumar fracciones con el mismo denominador: sume los numeradores
y coloque el resultado sobre un denominador igual. Simplifique a términos
minimos y cambie a un numero mixto, si es necesario.

EJEMPLO:
Sume l + E
5 5§

* Sume los numeradores. Por ejemplo:

3 1+3
+— = % =4
5

L
5

* Coloque la nueva suma sobre el
mismo denominador.

1 3 4 nuevonumerador
J— -|- —_— T — =
5 5 5 mismo denominador
RESPUESTA: i
5
EJEMPLO:
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nuevo numerador

5 =
? = mismo denominador

REsPUESTA: E
7
EJEMPLO:
Sume l + 2
6

1+9 10
6

Cambie:

1 9
—F — =
6 6
E = nuevo numerador

6 = mismo denominador
0

f—

o debe simplificarse

10 10+-2 35 B :
— = = — = fraccién impropia

Simplifique: i -
6 6 +2 3

Cambie: g =5+3= 1% = un numero mixto

2
REsPUESTA: 1;

Suma de fracciones cuando los denominadores no son
iguales

REGLA
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Para sumar fracciones cuando los denominadores no son iguales: halle el
minimo comun denominador (MCD) de cada fraccion, tome cada nuevo
cociente y multipliquelo por cada numerador, sume los numeradores,
coloque la nueva suma sobre el MCD y reduzca a los términos minimos.

EJEMPLO:
1 3
Sume P + 5 EI MCD es 20
* Divida el MCD de 20 entre el denominador de cada fraccién para
obtener un nuevo cociente.

— 20+4=5
2

-— 20:5=4
20

» Tome cada nuevo cociente y multipliquelo por el numerador de
cada fraccion.

o
20
: 12
4 (nuevo cociente) x 3 (numerador) = 50

5 (nuevo cociente) x 1 (numerador) =

» Sume los nuevos numeradores. Coloque la nueva suma sobre el
MCD. Reduzca a los términos minimos.
3 12 17

+ =
20 20 20

1 r,
REsPUESTA: —
20

EJEMPLO:

booksmedicos.org



Sumel+i
3 6
El MCD es 6.
|
—=— 6+3=2x1=72
3 6
£=— 6b+b6=1x5=5
6 6

* Sume los nuevos numeradores.

2 5 2+45 17

.l_ JR—
6 6 6
» Cambie cualquier fraccion impropia a un numero mixto.

% deberia cambiarse a l

RespuesTa: 1 1

Suma de numeros mixtos

REGLA

Para sumar fracciones con un numero mixto: cambie cualquier numero
mixto a una fraccion impropia, encuentre el MCD, cambie a fracciones
similares, sume los nuevos numeradores y reduzca a los términos minimos.

EJEMPLO:

Sumel+ 2E+E

6
» Cambie el numero mixto a una fraccion impropia.

19
2§ se convierte en —
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* Encuentre el MCD. Para los denominadores de 6 y 8 use el MCD
de 24.

» Cambie las fracciones diferentes a otras con el mismo
denominador.

1 : 4
— se convierte en —
24

19 : 5
— se convierte en —
24

5 : 20
— se convierte en —
24

» Sume los nuevos numeradores y coloque el resultado sobre el
MCD.

4+57+20 8l
24

* Reduzca a los términos minimos y cambie a un numero mixto.

BL_2E &

24 8 8

RESPUESTA: 3‘i

Resta de fracciones

Las fracciones se pueden restar solo cuando los denominadores son
iguales, debido a que unicamente los numeradores se restan. Los

denominadores que son diferentes deben igualarse.

Resta de fracciones cuando los denominadores son
iguales
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Para restar fracciones cuando los denominadores son iguales solo reste los

numeradores. Reduzca a los términos minimos.

EJEMPLO:
Reste E _E
6 6
6 6 6
2 | ] ..
* Reduzca = = —, una nueva fraccion
6 3
EJEMPLO:
Reste 1_i=ﬂ=é
8 8 8 8

3 .,
g, una nueva fraccion

EJEMPLO:
7 4 T7-3 4
Reste ——-—=——=—
8 B ] 8

* Reduzca E s l una nueva fraccion
8 2

RespuEsTA: l
3

3
REespuesta: =
8

REsPUESTA: E

Resta de fracciones cuando los denominadores no son

iguales
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Es probable que usted nunca necesite restar fracciones con
diferentes denominadores o fracciones con un numero mixto para
resolver problemas de dosis. Sin embargo, se presentan ambas
aqui brevemente para el caso en que se dé esa situacion.

Resta de fracciones cuando los denominadores no son iguales: encuentre
el MCD, cambie a fracciones similares y reste los nuevos numeradores,
coloque el resultado sobre el denominador comun. Reduzca a los términos

minimos.

EJEMPLO:
Reste E = j
6 5
* Encuentre el MCD.
5 3
~ - =30 (MCD
63 (MCD)

« Cambie a fracciones similares o equivalentes.
po :
— se convierte en —
30

3 : 18
— se convierte en —
30

* Reste los nuevos numeradores y coloque su respuesta sobre el
denominador comun:

25 18 25-18 7
30 30 30 30

7
REspuEsTA: —

Resta de niumeros mixtos
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Hay dos formas de restar fracciones con numeros mixtos: cambiar el
numero mixto a una fraccion impropia o dejar el numero mixto como

tal.

Para restar fracciones con un niumero mixto: deje la fraccion como numero
mixto, encuentre el MCD, cambie al mismo denominador, reste los
numeradores y el numero entero y reduzca a términos minimos.

EJEMPLO:
1 3
Reste 2— — —
8 6
1 17 3
8 8 6

* Encuentre el MCD. Para los denominadores 8 y 6 use el MCD de

24.
» Cambie a fracciones similares o equivalentes.

17 : 5
— se convierte en —
24

3 : 1
— se convierte en —
6 24

* Reste los nuevos numeradores y coloque la respuesta sobre el
denominador comun.

51 12 51-12 39

24 24 24 24
* Reduzca y cambie a un numero mixto en caso necesario.

30 ) 13 5
— se convierteen — = 1—
24 3 3

REspuEsTA: | g
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Para restar fracciones con un numero mixto: deje la fraccion como numero
mixto, encuentre el MCD, cambie al mismo denominador, reste los
numeradores y el numero entero y reduzca a términos minimos.

EJEMPLO:

Reste 2l - j
8 6

* Encuentre el MCD. Para los denominadores 6 y 8, use el MCD de
24.

3
2l se convierte en 2—
8 24

3 : 12
— se convierte en —
6 24

* Primero, reste los numeradores. Después reste los numeros
enteros.

Nota: Reste las fracciones haciendo préstamos: para restar el
numero mayor (12) del menor (3) se necesita tomar prestado 1 o
24/24 del numero entero 2. El numero 2 cambia a 1 y se suma 24 a
3. Después se suman 24 + 3 = 27, un nuevo numerador. Ahora se
puede restar el numero menor (12) del mayor (27).

3 _ 127

24 24

2_ 12

24 24
(L3
24 8

REsPUESTA: lg
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PROBLEMAS PRACTICOS

Sume y simplifique:

5 9 13
1, —+ —+— =
111 11

.+_
o0 | s
Il

2,

| = a|-..l

+
fad
=l

:U“w
+
e

o= &

+
+

o B|u G
=
ks

+
I

+
=|e

-] f—

Reste y simplifique:

= ol 2w

-_—
-_—

-— —
w N :
h|w Wwloe <3| o
I
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- T
3 2
=
15. 773
1 1

- -2 =
16 4 6

thePointt Se pueden encontrar problemas practicos
adicionales para reforzar el aprendizaje y facilitar la

comprension del capitulo en .
http://thePoint.lww.com/espanol-Boyer5e

Multiplicacion de fracciones

Multiplicar una fraccion por otra fraccion

Hay dos formas de multiplicar fracciones. Una “larga” y otra “corta”,
llamada cancelacion.

REGLA

Para multiplicar fracciones de la forma larga: multiplique los numeradores,
multiplique los denominadores y simplifique el producto a los términos
minimos. Para multiplicar fracciones usando el método corto, reduzca cada
fraccion antes de multiplicarla, para hacer mas facil los calculos. Recuerde:
cuando multiplique una fraccién y un numero entero, coloque un uno (1)
bajo el numero entero.

EJEmMPLO
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Con la cancelacidn usted simplifica los numeros antes de
multiplicarlos al reducirlos a sus términos minimos. El valor sigue
siendo el mismo. Observe el siguiente ejemplo:

EJEMPLO
1 8
=
4 15

Se puede usar la cancelacion porque el denominador de la
primera fraccion (4) y el numerador de la segunda (8) se pueden
dividir entre 4 y el valor de la fraccidn no cambia. Por lo tanto, si se
trabaja en el problema se observa lo siguiente:

2
1 8 1
4 15 A, 15
Una vez que se han cancelado todos los numeros y simplificado
a sus términos minimos, se puede multiplicar los nuevos
numeradores y denominadores para obtener la respuesta.
1 2 2
J— x _— =
1 15 15

2
REspuEsTA: —
15

Multiplicar una fracciéon por un numero mixto

Cuando multiplique una fraccidon por un numero mixto, cambie
siempre el numero mixto a una fraccion impropia antes de resolver
el problema. Recuerde la siguiente regla.

Para multiplicar una fraccion por un numero mixto: cambie el numero mixto

a una fraccién impropia antes de resolver el problema.

EJEMPLO:
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Cambie:

Multiplique:

EJEMPLO:

Cambie:

Cambie:

Multipligue:

ba | =
B | —

t | =
<=}
b3 | 2

| W

3 1
_x_
2 2

Division de fracciones

Dividir una fraccion entre otra fraccion

REsPUESTA: E

3
RESPUESTA: 61

Cuando se dividen fracciones, la primera (dividendo) se divide entre
la segunda (divisor); el divisor siempre esta a la derecha del signo
de division. Con la division de fracciones, la que esta después del
signo de division (5/9) siempre se invierte (9/5), jpara cambiar el
calculo matematico a multiplicacion! La respuesta se denomina

cociente. Para dividir fracciones siga esta regla.
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REGLA

Para dividir una fraccién entre otra fraccion: escriba el problema como

divisidn, invierta o cambie el divisor (segunda fraccién), multiplique las
fracciones y simplifique.

EJEMPLO:
Dividir i + E
5 9O

* Escriba el problema como division e invierta la segunda fraccion.

4 9 [, : 5]

— %X — |1Invertir —

o TR l 9

* Multiplique y reduzca. El problema se observa ahora de la
siguiente forma:

4.9 _36_, 11
5 5 25 25
RESPUESTA: 1£
EJEMPLO:
7.3
8 5
3 5
Inverta: —a —
5 3
7 5 35 11
Multiplique: —x —= —=1—
8 3 24 24

RespuEesta: 1 £

Dividir una fraccion entre un numero mixto
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REGLA

Para dividir fracciones entre numeros mixtos: cambie el nUmero mixto a una
fraccidon impropia y simplifique.

EJEMPLO:
3.2
6 5
Cambie: lE a 1
o
Escriba: E - 1
6 5
7 5
Inverta: — a —
5 7
Multiplique: 3 . S = 1)
6 7 42
15 5
Simplifigue: — = —
plifig 42 14

REspuEsTA: i
14

PROBLEMAS PRACTICOS

Multiplique y simplifique:
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10. 12+ — =
M. 8—+15=__

12, —+ =

Point Se pueden encontrar problemas practicos
adicionales para reforzar el aprendizaje y facilitar la
comprension del capitulo en:
http://thePoint.lww.com/espanol-Boyer5e

Revision final de capitulo

Cambie las fracciones con diferente denominador a fracciones
similares mediante el calculo del minimo comun denominador:

23

1. 57
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, 14
" 5720

Simplifique estas fracciones a sus términos minimos:

27 _
162

16

128 —

3.

4,

Cambie estas fracciones impropias a numeros mixtos:

Cambie estos numeros mixtos a fracciones impropias:

6
4= -
! (8

Simplifique estas fracciones a sus términos minimos:

g
T o4
10, 20
128
1. -
" 63
12. > -
T 84

Sume las siguientes fracciones:
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+

-
w

-_—
B
+

e o=
I

Blw o|w o|=

-+

-
s
o | —

-_—
o
(o]
o | tn
+
oo |
I

Reste las siguientes fracciones:
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2 .4
22 %32 -
26. 2 x 32

97 15}(3_
11 8

28 isz_
i 4

Divida las siguientes fracciones:

29.
30.
31. 6
32. 7—+80=__
33. 16+ —=__

8
4 +— =
34. 9
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Decimales

Al finalizar este capitulo, usted deberia ser capaz de:

Comprender el concepto de un decimal.

Leer, escribir y comparar los valores de los decimales.
Sumar, restar, multiplicar y dividir decimales.

Cambiar fracciones a decimales y decimales a fracciones.
Redondear decimales.

Las dosis de medicamentos y otras mediciones en la atencién

sanitaria suelen hacerse de acuerdo al sistema métrico, que a su
vez se basa en el sistema decimal. Por tanto, es fundamental que se
comprenda cémo leer decimales. Puede ocurrir un error grave de
medicacién si se lee equivocadamente la dosis del farmaco escrita
en formato decimal.

Un decimal es simplemente una fraccidn escrita en otro formato,
con un denominador que es cualquier multiplo de 10 (10, 100 y 1
000). La colocacion del punto decimal (.) determina el valor del
decimal (fig. 3-1).
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EJEMPLOS:

Fraccion Decimal Posicionala Valor del
derecha del decimal punto decimal
210 0.2 1 lugar Décimos
3100 0.03 2 lugares Centésimos
41000 0.004 3 lugares Milésimos

Es importante recordar que los numeros a la derecha del punto
decimal tienen un valor inferior a 1. Los numeros a la izquierda del
punto decimal son numeros enteros, con un valor equivalente a 1 o
mayor. Si no hay un numero entero antes del punto decimal,
siempre se debe anadir un cero (0) a la izquierda de este para evitar
errores al leer el valor del decimal. La lectura de decimales es facil
una vez que se entiende el concepto de sus valores con respecto a
la colocacion del punto decimal y los numeros enteros. Observe la
figura 3-2 y la siguiente regla.

o 00540057,

IMI

[ DIGOXI NA \
| Elixir, USP |

\ Cada mL contiene 50 mcg /
\ (0.05 mg) digoxina Sl por R /
Toehringer Ingelheim

||| Roxane Laboratories
Columbus, Chio 43216

DESPRENDER
100011 41/02

FIGURA 3-1 Elixir de digoxina, 0.125 mg/2.5 mL. (Cortesia de
Boehringer Ingelheim Roxane.)
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Punto decimal

5 4 3 2 1 1 2 3 4 5
NOmeros enteros Decimal
Valor = 1 Valor=1

FIGURA 3-2 Valores decimales.

Los numeros a la derecha del punto decimal tiene un valor inferior a 1y
aquellos a la izquierda del punto decimal tiene un valor igual a 1 0 mayor.

Para leer decimales: empiece con el(los) numero(s) entero(s) a la izquierda

(1t

del punto, lea dicho punto como “y” o “punto” y después lea la fraccion
decimal a la derecha. El cero (0) a la izquierda del punto decimal no se lee.

EJEMPLOS:
0.2 se lee como 2 décimos porque el numero 2 esta una posicion a
la derecha del punto decimal.

0.03 se lee como 3 centésimos, debido a que el numero 3 se
encuentra dos posiciones a la derecha del punto decimal.

0.004 se lee como 4 milésimos, ya que el numero 4 se encuentra
tres posiciones a la derecha del punto decimal.

0.150 se lee como 15 centésimos, porque el cero después del 15 no
aumenta su valor.

EJEMPLOS:
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Leer: 5.2 6.03 0.004
5 .| 2 6] .| 0 3 0.004

dos décimos
tres centésimos
cuatro milésimos

cinco
5218

REGLA

Para escribir decimales: anote el numero entero (coloque un cero [0] antes
del punto decimal si no hay numero entero), luego el punto, y finalmente la
fraccion decimal. Nota: los ceros a la izquierda no deberian escribirse al
final de la fraccién decimal (“Lista de no usar” de la Joint Commission).

PROBLEMAS PRACTICOS

Escriba los siguientes decimales tal como usted los leeria:

-—

. 10.001

2. 3.0007

3. 0.083

4. 0.153

5. 36.0067

6. 0.0125

7. 125.025

8. 20.075

Escriba las siguientes cantidades en formato decimal:
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. Cinco y treinta y siete milésimos
10.
1.
12.
13.
14.
15.
16.

Sesenta y cuatro y siete centésimos

Veinte milésimos

Cuatro décimos

Ocho y sesenta y cuatro milésimos

Trenta y tres y siete décimos

Quince milésimos

Un décimo

Comparacion de valores decimales

Entender qué decimales son mayores 0 menores ayuda a prevenir
errores graves en la dosificacién de medicamentos. Si se prescribio
a un paciente 0.125 mg de un farmaco, no deberian administrarse
0.25 mg (fig. 3-3).

Y] ggig a g 100 comprimidos NOC 0173-0245-55

S & 'E LANOXIN® (dgigoxina)

==7 &3z 1 Comprimidos
= QE-:E‘ - %mmmﬁﬂkw;g}h contiene
|— = = Mg —_—
=WTo i ¢ ALERTA: Las| = =
—e | S5 ... EIDO=
arc i - —_
— I‘T E% i‘ pegzipulan. :&:
_—— = L3 = =
E E?r E Glapon “al'llir:nm LI:E- - =
EE Fark, N 277 —
L =M - Reerst, 10057 e
-

FIGURA 3-3 Comprimidos de digoxina. Ejemplo de un farmaco
disponible a concentraciéon de 250 mcg (0.25 mg). (Cortesia de
GlaxoSmithKline.)

Para comparar valores decimales: aquel con el numero mas grande en la
columna a la derecha del punto decimal (lugar de los décimos) tiene el valor
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mas alto. Si ambos son iguales, apliquese la regla de la siguiente columna
(lugar de los centésimos). Esta regla también se aplica a los numeros
enteros.

EJEMPLOS:

1. 0.75 es mayor que 0.60
2. 0.250 es mayor que 0.125
3. 1.36 es mayor que 1.25
4. 2.75 es mayor que 2.50

PROBLEMAS PRACTICOS

Seleccione el decimal con el valor mas alto:

1. 015 0.25 0.75

2. 0175 0.186 0.921

3.130 135 1.75

4. 225 240 2380

Suma de decimales

REGLA

Para sumar decimales: coldquelos en una columna vertical con los puntos
uno debajo del otro y afada ceros para equilibrar las columnas. Empiece
con la del extremo derecho. Sume los decimales de la misma forma que los
numeros enteros y coloque el punto en la respuesta justo debajo de los que
estan por encima de la linea. Deseche los ceros al final.

EJEMPLO:
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Sume: 0.5+ 3.24+ 8

0.50
3.24
+8.00

« Empiece con la columna del extremo derecho.

» Sume los decimales de la misma forma que se suman los numeros
enteros.

» Coloque el punto decimal en la respuesta, justo debajo de los que
estan por encima de la linea.

0.50
3.24
+8.00

11.74

RESPUESTA: 11.74

EJEMPLO:
Sume:6+3.4+1.6

+
=L O
o RO

o

RESPUESTA: 11

EJEMPLO:

Un paciente a quien se prescriben dos comprimidos de benztropina
de 0.5 mg tomaria un total de 1 mg.

Sume: 0.5
+ 0.5

1.0

RESPUESTA: 1 mg

Resta de decimales
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Para la resta de decimales: coloquelos en una columna vertical con los
puntos decimales uno bajo el otro y anada ceros para equilibrar las
columnas. Empiece por la columna del extremo derecho. Reste los
decimales de la misma forma que se restan los numeros enteros y coloque
el punto en la respuesta, justo debajo los puntos decimales que hay por
encima de la linea.

EJEMPLO:
Reste: 4.1 de 6.2

6.2
—-4.1

* Empiece con la columna del extremo derecho.

* Reste los decimales de la misma forma que se restan los numeros
enteros. Coloque el punto en la respuesta justo debajo de los
puntos decimales que hay por encima de la linea.

6.2
-4.1

2.1
RESPUESTA: 2.1

EJEMPLO:
Reste: 1.32 de 16.84

16.84
-1.32

15.52
RESPUESTA: 15.52

EJEMPLO:
Reste: 8.00 de 13.60

13.60
-8.00

5.60
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RESPUESTA: 5.60

EJEMPLO:
Reste: 3.0086 de 7.02

7.0200
—-3.0086
4.0114

RESPUESTA: 4.0114

Multiplicacion de decimales

La multiplicacion de decimales se hace utilizando el mismo método
que para los numeros enteros. No coloque los decimales en una
linea vertical. La principal precaucidon que hay que tener es la
correcta colocacion del punto decimal en el producto (respuesta).

Para multiplicar decimales: coloque los decimales en la misma posicion que
los numeros enteros, multiplique y registre el producto sin puntos
decimales. Cuente el numero de espacios decimales a la derecha de
ambos numeros que se multiplican y use el resultado para colocar el punto
decimal en el producto. En caso necesario, afiada ceros al final.

EJEMPLO:
Multiplique: 6.31 por 7.6

6.31
X 7.6

» Multipliqgue los numeros decimales tal como lo haria con numeros
enteros. Escriba el producto sin el punto decimal.
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6.31
X 7.6
3786
4417
47956 (producto)

» Cuente los lugares a la derecha de los puntos decimales en los
dos numeros que se multiplican. En este caso hay dos lugares.
Descuente el numero total de lugares en el producto.

6.31 dos lugares a la derecha
X 7.6 del punto + un lugar
3786 a la derecha del punto
4417
47.956 tres lugares, contando
L]

de derecha a izquierda
RESPUESTA: 47.956

EJEMPLO:
Un paciente a quien se prescriben 4 comprimidos de prednisona de
0.5 mg tomaria 2 mg en total.

Multipligue: 0.5

% 4

2.0
RESPUESTA: 2mg

Multiplicacién por 10, 100 o 1 000

La multiplicacién por 10, 100 o 1 000 es una forma rapida y facil de
calcular ante problemas de dosificacion. Simplemente mueva el
punto decimal el mismo numero de lugares a la derecha que de
ceros en el multiplicador. Véase tabla 3-1.

EJEMPLO:
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0.712 x 10. Hay un cero en el multiplicador 10. Mueva el punto
decimal un lugar a la derecha para obtener la respuesta: 7.12.

0.712 = 0.712 = 7.12
L

EJEMPLO:

0.08 x 1 000. Hay tres ceros en el multiplicador 1 000. Mueva el
punto decimal tres espacios a la derecha para obtener la respuesta:
80.

0.08 = 0.080 = 80
L

Division de decimales

Para dividir decimales utilice el mismo método que para los numeros
enteros.

Multiplicacién por 10, 100 o 1 000

Multiplicador Numero Mueva el
de ceros punto

decimal a
la
derecha
10 1 1 lugar
100 2 2 lugares
1 000 3 3 lugares

Cuando se dividen decimales, lo mas importante que debe
recordar es el movimiento y la colocacion del punto decimal en el
divisor (numero entre el que se divide), el dividendo (numero
dividido) y el cociente (producto).
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Cociente Dividendo _ Cociente
Divisnr; Dividendo Divisor

8 >
8J64 8

REGLA

Para dividir un decimal entre un numero entero: coloque el punto decimal
en el cociente justo encima del punto decimal del dividendo.

EJEMPLO:
255 +5 5.1 (cociente)
5’25.1

25

5

5

RESPUESTA: 5.1

REGLA

Para dividir un decimal entre otro decimal: primero convierta el numero
decimal del divisor en un numero entero, mueva el punto en el dividendo el
mismo numero de lugares que lo trasladé en el divisor, coloque el punto en
el cociente justo encima del punto del decimal del dividendo y afnada 0

frente al punto.

EJEMPLO:

Para dividir 0.32 entre 1.6, convierta 1.6 en un numero entero (16)
moviendo el punto un lugar a la derecha. Mueva el punto decimal en
el dividendo (0.32) el mismo numero de lugares (uno) que movio el
punto en el divisor.

Divida: 3.2 entre 16
2

16]3 1 2
3.2
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RESPUESTA: 0.2

Division entre 10, 100 o 1 000

Dividir entre 10, 100 o 1 000 es rapido y facil. Solo mueva el punto
decimal el mismo numero de lugares a la izquierda que el numero
de ceros en el divisor. Véase la tabla 3-2.

EJEMPLO:

0.09 + 10. Mueva el punto decimal un lugar a la izquierda, para
obtener el resultado 0.009.

0.09 =.009 = 0.009
L]

Tabla 3-2 Divisiéon entre 10, 100 o 1 000

Divisor Numero Movimiento
de ceros del decimal a

la izquierda

10 1 1 lugar
100 2 2 lugares
1 000 3 3 lugares

PROBLEMAS PRACTICOS

Sume los siguientes decimales (hasta los centésimos):

1. 164 +21.8 =

2. 0.009 +18.4 =

3.67.541+171 =

4. 0.27 +1.64 =

5.1.01+189=
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6. 26.07 + 0.0795 =

Reste los siguientes decimales (hasta los centésimos):

7. 366.18 — 122.6 =

8. 107.16 - 56.1 =

9. 16.19 - 3.86 =
10. 15.79 - 9.11 =
11. 148.22 - 81.97 =
12. 246 -1.34 =
Multiplique los siguientes decimales (hasta los centésimos):
13. 1.86 x 12.1 =
14. 0.89 x 7.65 =
15. 13 x 7.8 =
16. 10.65 x 100 =
17. 19.4 x 2,16 =
18. 533 x 149 =
19. 16 x 9.002 =
20. 54 x7.41 =
Divida los siguientes decimales (hasta los centésimos):
21. 63.8 +0.09 =
22. 39.7+13=
23. 98.4+1000 =
24. 0.008 =10 =
25.41+44=
26. 18.61+7.01=
27. 134 +123 =
28.99+7.7 =
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Point ASe pueden encontrar problemas practicos
adicionales para reforzar el aprendizaje y facilitar la

comprension del capitulo en:
http://thePoint.lww.com/espanol-Boyer5e

Cambio de fracciones a decimales

Cuando se cambia una fraccion a decimal, se divide el numerador
de la fraccidon (1) entre el denominador (5). Si un numerador no es
divisible de manera equivalente entre el denominador, haga la
division en tres lugares.

numerador se convierte en d1v1dendo =1 5)—

1
5 = denominador se convierte en d1v130r =

Para convertir una fraccion en decimal: reescriba la fraccién en formato de
division, coloque un punto decimal después del numero entero en el
dividendo, anada ceros, coloque el punto en el cociente directamente
encima del correspondiente del dividendo y divida el numero entre el
denominador. Realice la accion hasta tres lugares.

EJEMPLO:

| )
Cambie Cambie 5 aundecimal. g yn decimal.

» Reescriba la fraccién en formato decimal.

» Coloque un punto después del numero entero en el dividendo.
Anada ceros.

« Alinee el punto en el cociente.

* Divida el numero entre el denominador y anada ceros, si es
necesario.

]
[

LY
5

th
::: N
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EJEMPLO:
1 0.166
Convierta: — = 6)1.000
6 6
40
36
40
36
4
EJEMPLO:

1
Convierta: g =1+8= S)T
0.125

8)1.000
8

20

16
40
40

EJEMPLO:

Convierta:

0.25
4)1.00

=11k
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RESPUESTA: 0.25

Cambio de decimales a fracciones

Para cambiar un decimal a una fraccién: simplemente lea el decimal y
después escribalo como suena. Simplifique si es necesario.

EJEMPLO:

Cambie 0.75 a una fraccion.
Lea 0.75 como 75 centésimos.

Escriba como E
100
3

75
Simplifi — a =
implifique i a .

EJEMPLO:

Cambie 0.5 a una fraccion.
Lea 0.5 como 5 décimos.

] 5
Escriba como ﬁ

5 1
Simplifi — a —
implifique 0 a >

Redondear decimales

Los decimales se “redondean” al décimo, centésimo o milésimo mas
cercano.

Identifique el ultimo decimal. Si es menor de 5 mantenga el
namero tal como esta. Si es mayor o igual a 5, incremente el
numero anterior al numero decimal en 1.
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EJEMPLO
Redondee al décimo mas cercano.

0.63=0.6
275=28
EJEMPLO
Redondee al centésimo mas cercano.
3.864 = 3.86
7.248 =7.25
EJEMPLO
Redondee al milésimo mas cercano.
4.6379 =4.638
6.2432 = 6.243

PROBLEMAS PRACTICOS

Convierta las siguientes fracciones en decimales:

6
30
8
64
15
60
12
180
16
240
3
57
Convierta los siguientes decimales en fracciones:

1.

6.

7. 0.007
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8. 0.93

9. 0412
10. 5.03
11. 12.2
12. 0.125

Point”’
http://thePoint.lww.com/espanol-Boyer5e

Revisidn final de capitulo

1. 5.04

2. 10.65

3. 0.008

4. 18.9

5. Seis y ocho centésimos

6. Ciento veinticuatro y tres décimos

7. Dieciséis y un milésimo
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

16.35 + 8.1 =

0.062 + 59.2 =

7.006 - 4.23 =

15.610 - 104 =

27.05x8.3=

0.009 x 14.2 =

18.75+12 =

1.070 +0.20 =

124 +3.8 =

0.893 + 5.88 =

438 -0.12 =

12.78 -4.31 =

38.02 x 89.1 =

12.9 x 0.06 =

23.56 +0.024 =
2109 +6.43 =
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12

25. 0

4
27.

28.

© o o
o N B
S O O

29.

30.

31.

o LI I S
'lL | (:l|m

32.

33. 6.8

34. 1.35

35. 8.5

Décimos

36. 0.28

37. 2.81

38. 4.86

39. 6.12

Centésimos
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40. 1.391

41. 3.715

42. 5.336

43. 7.662

Milésimos

44. 0.0134
45. 46134
46. 6.1386

47. 8.0072
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Porcentaje, razon
y proporcion

Al finalizar este capitulo, usted deberia ser capaz de:

Definir el término porcentaje.

Cambiar un porcentaje a una fraccion y viceversa.
Cambiar un porcentaje a decimal y a la inversa.
Determinar el porcentaje de un numero respecto a otro.
Definir los términos razén y proporcion.

Resolver la incognita x utilizando proporcion, expresada como dos
razones o dos fracciones.

Porcentaje

Un porcentaje:
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Es el numero de partes de algo, con relacion al total de 100 partes,
“partes por ciento”.

Es una fraccion. El denominador es 100. El numerador
corresponde a las “partes por cien” y es el numero antes del

simbolo %. Por ejemplo:

- 2
5% = —

100
Razoén. El numerador y el denominador se separan por dos
puntos. Por ejemplo: 5 % = 5:100.
Decimal. El numerador se toma del porcentaje. Por ejemplo, 5 % =
0.05.

Se escribe con el simbolo %, que significa 100 “ciento”, después
del numero.

EJEMPLO:

'I'-!

®_ _5:100 = 0.05 = 5%

100

Los porcentajes se usan cuando se prescriben soluciones
intravenosas (i.v.) (p. €j., 0.9 %, 0.25 % y 0.45 %). Se refiere a los
gramos de farmaco (soluto) por cada 100 partes de solucion.

EJEMPLO:

500 mL de solucion glucosada al 5 % i.v. implica administrar 25
gramos de glucosa.

5 5
5007 = 25 gramos

El simbolo de porcentaje se puede encontrar con:
* Un numero

entero

20 %

* Una fraccion 1/2 %
 Un numero

mixto

20 1/2 %

Un nimero 20.5%

booksmedicos.org



decimal

Fracciones y porcentajes

A veces es necesario cambiar un porcentaje a fraccion, o a la
inversa, para facilitar los calculos de dosis.

Cambio de porcentaje a fraccién

Para cambiar un porcentaje a una fraccion: elimine el simbolo %, escriba el
namero como nuevo numerador, dividalo entre 100 (denominador),
simplifique, y cambie a un numero mixto en caso necesario.

EJEMPLO:

Cambiar 20 % a fraccion

* Elimine el simbolo %: 20 % se transforma en 20.

» Este numero (20) es ahora el numerador de la nueva fraccion.

* Divida el nuevo numerador (20) entre (100) (el denominador
siempre sera 100).

20
20% = 20 = —
100

» Simplifique la fraccion a sus términos minimos.

20 2 1

» Cambie a un numero mixto en caso necesario.

EJEMPLO:
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Cambiar: 40 %

4ﬂ%=4ﬂ-£
100
40 2
Simpli ;o — ==
implifique 100 5
EJEMPLO:
Cambiar: —%
2
1
Sagpis, 2
2 100
[ R S
2 2 100 200

Cambio de fraccion a porcentaje

REGLA

2
Respuesta: —

1
REespuesta: ——

Para cambiar una fraccidn a porcentaje: multiplique la fraccién por 100
(cambie cualquier numero mixto a una fraccion impropia antes de

multiplicar por 100), simplifique y afiada el simbolo de %.

EJEMPLO:
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$=50

Anada el simbolo de %: 50 %
RESPUESTA: 50 %

EJEMPLO:

Cambiar: =7

th| s

3 3 20
§x1m=—x,l£(ﬂ = 60
1
Afada el simbolo %: 60%
RESPUESTA: 60 %

EJEMPLO:

Cambiar: 6 ?

.
2

6l>< 100
2

Cambiar: 6; a una fraccion impropia.

1 13

G, =
2 2

13 13 -

— x 100 = — x 180, = 650
2 21 !

AAada el simbolo de %: 650 %
RESPUESTA: 650 %

PROBLEMAS PRACTICOS

Cambie los siguientes porcentajes a fracciones:

1. 15 %
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2. 30 %

3. 50 %

4. 75 %

5.25%

6. 60 %

Cambie las siguientes fracciones a porcentajes:

10.

1.

Bl R R|w W= W W=

12.

Pointt Se pueden encontrar problemas practicos
adicionales para reforzar el aprendizaje y facilitar la

comprension del capitulo en:
http://thePoint.lww.com/espanol-Boyer5e

Decimales y porcentajes

A veces es necesario cambiar un porcentaje a decimal, o a la
inversa, para facilitar los calculos de dosis.
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Cambio de porcentaje a decimal

REGLA

Para cambiar un porcentaje a un decimal: elimine el simbolo % (cuando
elimina el simbolo % del numero entero, el punto decimal ocupa el lugar del
simbolo), divida el numero restante entre 100 al mover el punto decimal dos
lugares a la izquierda, y afhada ceros en caso necesario.

EJEMPLO:

Cambiar: 68% Elimine el simbolo %.

68 9% = 68 %= 68 El punto sustituye
al simbolo %.

68.0 =.68. =0.68 Mueva el punto
t | decimal. Afiada un cero.

RESPUESTA: 0.68

EJEMPLO:

Cambiar: 36 % Elimine el simbolo %.

36% =36% =36 El punto decimal
T sustituye al simbolo %.

36.=.36. =0.36 Mueva el punto
T decimal. Afnada un cero.

RESPUESTA: 0.36

EJEMPLO:

Cambiar: 14.1%  Elimine el simbolo %.

14.1% = 14.1 = 14.1 El punto decimal
sustituye al
simbolo %.

14.1 = .14.1 = 0.141 Mueva el punto
g decimal. Afada un
CEero.
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RESPUESTA: 0.141

Cambio de decimal a porcentaje

REGLA

Para cambiar de decimal a porcentaje: multiplique el decimal por 100
recorriendo el punto decimal dos lugares a la derecha, y afiada el simbolo
% y ceros en caso necesario.

EJEMPLO:
Cambiar: 3.19
3.19 = 3.19. = 319 Mueva el punto
L1 decimal.
Anada el simbolo %.
RESPUESTA: 319 %
EJEMPLO:
Cambiar: 1.61
1.61 X 100 = 1.61. = 161 Mueva el
L punto
decimal.
Afada el simbolo %.
RESPUESTA: 616 %
EJEMPLO:
Cambiar: 0.5
0.5 X 100 = 0.50 = 50 Mueva el punto
L2 decimal.

Afada el simbolo %.

Nota: Para mover el punto decimal dos lugares a la derecha, se
debe anadir un cero.

RESPUESTA: 50 %
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El porcentaje de un numero dentro de otro numero

REGLA

Para determinar el porcentaje de un numero: haga una fraccion en la que
utiice ese numero seguido por “qué porcentaje es de” como el
denominador, utilice el numero restante como numerador, cambie la
fraccion a decimal y a continuaciéon cambie el decimal a porcentaje.

EJEMPLO:
¢ Qué porcentaje de 40 es 107?

10
Cambie a fraccion: —
o 40
10 1
Cambie a decimal: —=—= 025
40 4
Cambie a porcentaje:  0.25 = 25%
EJEMPLO:
¢ Qué porcentaje de 60 es 207
Cambie a fraccion: il
60
20 2 1
Cambie a decimal: — = —= —={.33
60 6 3

Cambie a porcentaje:  0.33 = 33%

PROBLEMAS PRACTICOS

Cambie los siguientes porcentajes a decimales:

1. 15 %

2.25%

3. 59 %
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4. 80 %

Cambie los siguientes decimales a porcentajes:

5. 0.25

6. 0.45

7. 0.60

8. 0.85

Determine qué porcentaje de un numero es otro numero.

9. ¢Qué porcentaje de 90 es 15?

10. ¢ Qué porcentaje de 4 es 1/2?

11. ¢ Qué porcentaje de 25 es 57?

12. ¢ Qué porcentaje de 180 es 607?

Point’

http://thePoint.lww.com/espanol-Boyer5e

Razén y proporcion

Una razén es una fraccion: indica divisidn y sirve para expresar una
relacién entre dos unidades o numeros. Se usa una barra inclinada
(/) o dos puntos (:) para indicar una divisién, y se leen ambos como:
“‘es a” o0 “entre”. El numerador (N) de la fraccion siempre esta a la
izquierda de los dos puntos o la barra inclinada, y el denominador
(D) de la fraccion siempre esta a la derecha. Respecto de los
farmacos, una razon se refiere al peso de estos (p. €j., gramos) en
una solucion (p. ej., mL). Por lo tanto, 50 mg/mL = 50 mg de un
farmaco (soluto) en un mililitro (mL) de un liquido (solucion). La
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razén de 1 parte para un total de 2 partes se puede escribir 1:2 o
1/2; para 1 parte en 1 000, se puede escribir 1:1 000 o 1/1 000.

EJEMPLO

]
1.2 =1/2=—

2

2
2:5=2/5==

J

’;
36=3/6=—>=1

6 2

Una proporcion expresada como dos fracciones

Una proporcion es una equivalencia entre razones. Se puede
escribir en los formatos de fraccion o dos puntos. En el formato de
fraccion, el numerador y el denominador de una fraccion tienen la
misma relacion que el numerador y el denominador de otra fraccion
(son equivalentes). El simbolo (=) se lee como “como” o “igual a”

EJEMPLO:

1 3

— = — lesaldcomo3esa?
3 0

Una proporcion expresada como dos razones en
formato de dos puntos

En el formato de dos puntos, la razon a la izquierda de un doble dos
puntos es equivalente a la razon a la derecha del doble dos puntos.
El doble dos puntos (::) se lee como “como”. También se puede usar
el simbolo (=). El primer y cuarto términos se denominan extremos y
el segundo y tercero se llaman medios.
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EXTREMOS
—
1:3:: 39

S
MEDIOS

EJEMPLO:
1:3::3:9} 1esa3como3esald

1:3=3:9} 1esadigualque3esa
REGLA

Para verificar que dos razones son iguales: multiplique primero los medios y
después los extremos. El producto de los medios debe ser siempre igual al
producto de los extremos.

EJEMPLO:
1:3::3:0
—_
1:3::3:0
R

1 X9X0
IX3IX9

9=9

RESPUESTA: 9

REGLA

Para verificar que dos fracciones son equivalentes: multiplique de forma
cruzada el numerador de cada fraccion por el denominador opuesto y los
productos seran iguales.

EJEMPLO:
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1.3

3'9

1~.=23

3790

1%x9=9

3x9=0
0=9

RESPUESTA: 9

Uso de razon y proporcion: resolucion de la
incégnita x

A modo de revision, la razéon expresa la relacion de una
unidad/cantidad con respecto a otra. Una proporcion expresa la
relacion entre dos razones que son iguales. A veces se tendra que
resolver un problema de proporciones con una cantidad
desconocida que se conoce como Xx. Si la proporcion se escribe en
formato de dos razones (dos puntos), la primera razon se
corresponde siempre con lo que se tiene o lo que se conoce. La
segunda razon es la dosis deseada. Multiplique los medios y
después los extremos. Trate de mantener la incognita x a la
izquierda. Si la proporcidn se escribe en forma de dos fracciones
(formato de fraccion), mantenga ambos numeradores en la misma
unidad y ambos denominadores en la misma unidad. Debera
multiplicar de forma cruzada y después dividir para resolver la x.

Resolucion de la incognita x utilizando un formato de
dos fracciones

Para resolver la incognita x: multiplique de forma cruzada el numerador de
cada fraccion por el denominador opuesto. Recuerde mantener la x a la
izquierda. Divida ambos lados de la ecuacion entre el numero antes de la x.
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EJEMPLO:

1 X :
— = — x = desconocido
3 0
Multipleque 3 X x=9 X 1
de forma
cruzada:
3x=90

Divida ambos lados de la ecuacion entre el niumero antes de la x

(3).

1 3

Divida: Bx _ 8

/3‘ l /3; |
. . 3
Simplifique:  x = T
x=3

RESPUESTA: 3

EJEMPLO
2.0 5c-40  x-3
5 20
V2 _ X ox-20 x-2
10 40
B _E gox- 1 x-6
12 2

Nota: debido a que el numero antes de la x es el mismo en el
numerador y en el denominador de una razon, estos numeros se
cruzaran entre si y equivaldran a 1. Por tanto, un método rapido es
mover el numero antes de la x al denominador del lado opuesto.
Este proceso rapido es especialmente importante cuando se
resuelve un valor de x en los problemas de calculo de dosis.
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Resolucién de la incognita x mediante el uso del formato
de dos razones (dos puntos)

Para resolver la x: escriba los datos que tiene o conoce en formato de dos
puntos (25:5), y después, lo que desea saber o el valor desconocido, en
formato de dos puntos (50:x). Por lo tanto 25:5 = 50:x. Multiplique los
extremos (25 x x), mantenga la x a la izquierda, y después multiplique los
medios (5 x 50). Posteriormente resuelva la x.

EJEMPLO:
25:5 = 50:x
25x=350x35
25x = 250

x = 250/25
x =10

Se presenta un ejemplo con medicamentos para ilustrar como
aplicar el concepto de resolucion de la incognita x, utilizado razén y
proporcion, para los problemas de dosificacion de farmacos.

Aplicacién del concepto de resolucion de la incognita x
mediante el uso de un problema de dosis de muestra

Frecuentemente, en los problemas de calculo de dosis se conoce
una cantidad (100 mg/mL) y es necesario encontrar una cantidad
desconocida, porque el médico ha prescrito algo diferente de lo que
hay disponible (75 mg). La cantidad desconocida (¢, mL? necesarios
para administrar 75 mq) se identifica como x.

El siguiente problema se resolvera utilizando la fraccién en los
formatos de decimal/dos puntos.

EJEMPLO:
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Se prescriben 75 mg de meperidina por dolor posoperatorio. El
farmaco esta disponible a una concentracién de 100 mg/mL. Para
administrar la dosis prescrita de 75 mg, la enfermera debera
administrar mL.

» Para el formato de fraccion, siempre escriba los datos que tiene.
Usted esta expresando la razon de una cantidad (mg) y otra (mL).
Recuerde, la unidad de medida tanto en el numerador como en el
denominador debe ser la misma en ambas fracciones.

100 mg
1 mL

» Complete la proporcion escribiendo lo que usted desea (lo que el
meédico le indicd), y asegurese de que tanto los numeradores
como los denominadores tengan unidades similares en las
razones de la fraccion usadas.

mg mg 100mg 75 mg
mL  mL ImL  xmL

 Multiplique de forma cruzada el numerador de cada fraccién por el
denominador opuesto y elimine los términos usados para las
unidades de medida.

100mg-_ - 75mg
ImL -~ xmL
» Complete la proporcion:
100 x x =75 x 1
100x =75

* Resuelva la x dividiendo ambos lados de la ecuacion entre el
numero antes de la x. En este caso, el numero antes de la x es
100; por lo tanto, divida ambos lados de la ecuacion entre 100.
Convierta su respuesta a decimal, ya que es mas facil de trabajar
que una fraccidon. Consulte el principio de este capitulo para
revisar los métodos tradicional y abreviado para la resolucion de la
x. Con el proposito de resumir, se usara un método abreviado en
el resto de la obra.
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‘1000 100
75
X =—
100
) . 75 3
« Simplifique: —— = — mL 0 0.75 mL mL 0 0.75 mL

100 -
RESPUESTA: 3/4 00.75 mL

EJEmMPLO:

Se prescriben 75 mg de meperidina para el dolor posoperatorio. El
farmaco esta disponible a una concentracion de 100 mg/mL; para
administrar la dosis prescrita de 75 mg, la enfermera tendria que
administrar mL.
 Para el formato decimal/dos puntos siempre escriba lo que usted
tiene disponible o aquello con lo que cuenta. Recuerde, la unidad
de medida a la izquierda de los dos puntos debe de ser la misma
para ambas razones. Para este ejemplo debera escribir:
100 mg: 1 mL
» Complete la proporcion anotando /o que usted desea,
asegurandose de que ambas razones se escriben en el mismo
formato.

100mg:1mL=75mg: xmL
* Multiplique los extremos:

EXTREMOS
100 mg : 1 mL :: 75 mg : x mL
(100 mg X xmL = )

* Multiplique los medios:

100 mg : 1 mL :: 75 mg : x mL
I»I'»*IEDI*:I}.‘SJ

( = 75 mg X 1 mL)
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» Complete la ecuacion (100 mg x x mL =75 mg x 1 mL) y elimine
las unidades de medida. Mantenga el producto con la cifra
desconocida (x) a la izquierda de la ecuacion.

100 x =75

* Encuentre el valor de x (Recuerde: divida ambos lados de la

ecuacion entre el numero antes de x [100]). Convierta su

respuesta a decimal.

100x 75

100 100

'1e0x 75
100 100
75

X =—

100

75 3
» Simplifique: 100 ~ 2 mL o0 0.75 mL
RESPUESTA: 3/4 0 0.75 mL

Verificar la exactitud

Para verificar la exactitud de una respuesta obtenida por la resolucién de x,
determine que la suma de los productos sea equivalente.

Verifique la exactitud de la respuesta, x = 0.75 mL.
* Para el formato de fracciéon, multiplique el numerador de cada
razén por su denominador opuesto. La suma de los productos

debe ser igual.
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100mg  75mg
ImL 3 .
4

3 La
25 suma
160 x =75
A 1 de los productos

1x 75 =75 | esigual

 Para el formato de dos puntos, multiplique los extremos y después
los medios. Los productos de ambos deberan ser iguales.

EXTREMOS
| ]

100 mg : 1 mL :: 75 mg : 0.75 mL
I»l"wIEDICIlSJ
La suma

ILXT75=75 1|delos productos
100 X 0.75 = 75 [ es igual

Revision de pensamiento critico

Si se prescriben 75 mg y se dispone de una solucion de 100 mg/mL,
¢ pareceria légico que la cantidad a administrar fuese menor de 1.0 mL?
éSioNo?

PROBLEMAS PRACTICOS

Escriba las siguientes relaciones en formato de razon, utilizando ambos
formatos, de fraccion y de dos puntos:

1. Las gotas pediatricas contienen 50 mg/5 mL.
2. Hay 325 mg en cada comprimido.
3. Un litro de solucidn i.v. contiene dos viales de multivitaminas.

4. Una capsula contiene 250 mg de un farmaco.

Escriba las siguientes relaciones como proporciones, utilizando ambos
formatos, de fraccion y de dos puntos:
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5. Cada comprimido contiene 5 mg de un farmaco. La enfermera
administrara 3 comprimidos, equivalentes a 15 mg.

6. Un farmaco esta disponible en comprimidos de 0.2 mg. Se prescribe a
un paciente 0.4 mg/dia, que equivale a 2 comprimidos.

7. Un jarabe contiene 10 mg/5 mL. Un paciente tomara 30 mg o 15 mL
durante un periodo de 24 horas.

Utilice razones y proporciones para resolver el valor de x.

4 _3
8'12 X
L 6.9
x 27
2 X
107 "1
|
- 25 X

12. Si se dispone de 50 mg de un farmaco en 1 mL de solucién, ¢ cuantos
mililitros contendrian 40 mg?

Establezca una razén: proporcion y resuelva la x:

13. Un farmaco se encuentra disponible a una concentracion de 25 mg/mL.

Al administrar 1.5 mL usted esta dando mg.

Establezca una razon: proporcion y resuelva la x:

14. Un comprimido contiene 0.125 mg.

La enfermera administra 2 comprimidos o mg.

Establezca una razon: proporcion y resuelva la x:

15. Un liquido para administar por via oral esta disponible a una
concentracion de 1 g por cada 5 mL.

La enfermera administra 15 mL o g.
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Establezca una razén: proporcion y resuelva la x:

Revisidén final de capitulo

Porcentaje Fraccién Decimal

1. 1/6

2. 0.25
3.64%

4. 21 %

5. 2/5

6. 1.62
7. 0.27
8.51/4 %

9. 9/2
10. 8 3/9 %

11. 1%

12. 6/7

13. 18/4

14. 1.5
15. 0.72

16. Un comprimido contiene 10 mg de un farmaco.

fraccidn dos puntos

17. Un liquido esta disponible para inyeccion a una concentracion
de 10 unidades en cada mililitro.
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fraccion dos puntos

18. Un médico orden6 200 mg de un farmaco por kilogramo de
peso corporal.

fraccion dos puntos

19. Un médico ordené 300 mg de un farmaco, que se encuentra
disponible en comprimidos de 100 mg.

fracciéon dos puntos

20. Un médico orden6 500 mg de un farmaco. EI medicamento
esta disponible en comprimidos de 250 mg.

fracciéon dos puntos

21. Un farmaco esta disponible en comprimidos de 0.075 mg. Un
meédico ordend 0.15 mg diarios.

fraccion dos puntos

22. Un médico ordend 500 mg de un medicamento liquido que
esta disponible a concentracion de 250 mg/0.5 mL.

fraccion dos puntos

Resuelva la x utilizando razones y proporciones.

23. Si % = % entonces x =
. 6 2
24. Si — = — entonces x =
18 X
25. Si = e i entonces x =
T 12 24 -

.3 X
26. Si — = — entonces x =

Resuelva la x del resto de los problemas y verifique sus respuestas utilizando
un formato de fraccion o dos puntos: use una revision de pensamiento critico
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para evaluar la l6gica de su respuesta.

27. El médico prescribiéo 10 mg de un medicamento al dia,
disponible a una concentracion de 20 mg/mL. La enfermera

debe administrar mL.

Verifique su respuesta:

Revision de pensamiento critico

Si se prescribe la mitad de la dosis disponible, ¢ pareceria légico que la
cantidad a administrar fuese menor de 1.0 mL? ¢Sio No?

28. El médico prescribio 25 mg de un jarabe cada 3 horas para el
dolor, segun fuese necesario. El jarabe se encuentra disponible
a una concentracion de 50 mg/5 mL. Para administrar 25 mg, la

enfermera debera dar mL.

Verifique su respuesta:

Revision de pensamiento critico

Si se prescribe la mitad de la dosis disponible (50 mg/5 mL), ¢ pareceria
l6gico que la cantidad a administrar fuese menor de 3 mL? ¢Sio
No?

29. El médico ordend 1.5 mg de un liquido inyectable. El
medicamento esta disponible a una concentracion de 3.0
mg/mL. La enfermera debe administrar mL.

Verifique su respuesta:

Revision de pensamiento critico

Si se prescribe la mitad de la dosis disponible (3 mg/1 mL), ;pareceria
l6gico que la cantidad a administrar fuese menor de 1 mL? éSio

No?
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30. El médico prescribié una dosis de 25 mg de un liquido
inyectable. El farmaco se encuentra disponible a razon de 20
mg/2 mL. La enfermera debe administrar mL.

Verifique su respuesta:

Revisiéon de pensamiento critico

Si se prescribe un 25 % adicional a la dosis disponible (20 mg/2 mL),
¢pareceria légico que la cantidad a administrar fuera mayor de 3 mL?
¢Sio No?

31. El médico prescribié 30 mg de una solucion oral disponible a
una concentracion de 20 mg/5 mL. La enfermera debe
administrar mL.

32. El médico prescribié 40 mg de una solucién disponible a una
concentracion de 80 mg/15 mL. Para administrar 40 mg, la
enfermera debe dar mL.

33. El médico prescribio 7.5 mg de un medicamento disponible en
presentacion de 15 mg/mL. La enfermera debe administrar
mL.

34. El médico prescribié 0.6 mg de un medicamento disponible en
presentacion de 0.4 mg/mL.
Para administrar 0.6 mg, la enfermera debe dar mL.

35. El médico prescribié 80 mg de un medicamento disponible en
presentacién de 100 mg/2 mL.
La enfermera administrara mL.

36. El médico ordend 35 mg de un liquido disponible en
presentacion de 50 mg/mL. La enfermera debe administrar
mL.
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37. El médico ordend 60 mg de un farmaco disponible en
presentacion de 20 mg por comprimido. La enfermera debera
dar comprimidos.

Revision final de la Unidad 1

Resuelva los siguientes problemas y simplifique cada respuesta a
Sus términos minimos:

1. 1/4 + 3/4

2/3 - 3/5

1/10 + 3/5

3/4 - 1/3

2/6 x 4/5

3/8 x 1/6

1/50 x 20/30
1/100 x 20/30
1/3 + 1/6

1/10 + 1/8

112 +1/3

12. 115+3/150

© © N o a koD

-_—
- O

Elija la fraccion con el valor mas alto en cada uno de los siguientes:
13. 1/301/4

14. 1/8 0 1/6

15. 1/10001/200

16. 3/30 0 5/30

Resuelva lo siguiente y llévelo a los centésimos mas cercanos:
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17. 1.5+ 1.6
18. 0.46 + 3.8
19. 0.6 -0.2
20. 6-0.32
21. 0.25x10
22. 0.15x100
23. 7.5+0.45
24. 8.5+4.5
Cambie las siguientes fracciones a decimales y a la inversa:
25. 8/10

26. 5/20

27. 3/9

28. 0.5

29. 0.07

30. 1.5

Cambie los siguientes porcentajes a fracciones y a la inversa:
31. 25%

32. 113 %

33. 0.6 %

34. 2/5

35. 41/2

36. 1/50

Resuelva el valor de x en cada problema de razén y proporcion. Simplifique
todas las fracciones a sus términos minimos o lleve todos los decimales a
centésimos o décimos. Verifique sus respuestas.

37.

3:x=4:16
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38.
39.
40.
41.
42.
43.
44,
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.
54.
55.

25:1.5=20:x

8:1=10:x

4/5:25 = x:50

0.25:500 = x:1 000

x:20 = 2.5:100

10:30 = 60:x

1/2:8 = 1/8:x

3:x=9:1/3

125:250 = 300:x

1/2:x = 1/4:0.8

1/5:10 = 1/10:x

1/100:5 = 1/150:x

15:x = 25:150

8:x =48:6

4:8 = x:0.5

1.5:2=x25

20:x = 80:8

1/75:1/150 = 2:x
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i3 En la actualidad se usan dos sistemas de medicion:

al el métrico y el casero. El uso del sistema de

Al boticario ya no se recomienda, aunque aun pueden

verse algunos de los términos utilizados en dicho

sistema, como grano (gr) y gota (gtt). El mas recomendado es el

sistema métrico debido a que los calculos de dosis son precisos y

consistentes. El sistema casero, muy utilizado en el hogar, posee

medidas equivalentes imprecisas debido a las variaciones en los

dispositivos de medicion domésticos. La Joint Commission y el

Institute for Safe Medication Practices (ISMP) han recomendado no

usar el sistema de boticario. (Puede leer mas sobre administracion

segura de medicamentos en: www.jointcommission.org o0
http://www.ismp.org).

El sistema métrico tiene dos unidades basicas de medicion:
masa y volumen. Los farmacos se prescriben comunmente por su
masa (miligramos, gramos) y volumen (mililitros, onzas).

La longitud suele usarse para evaluaciones (pulgadas, milimetros y
centimetros).

Para administrar eficazmente farmacos, las enfermeras
necesitan conocer los dos sistemas de medicion y ser expertas en la
conversion de una unidad de medida en otra dentro del mismo
sistema o entre dos sistemas. En esta unidad se les ensenara a
convertir todas las mediciones. Se han listado los valores
equivalentes para facilitar las conversiones y los calculos de dosis.
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Los sistemas
de medicion: metrico
y casero

Al finalizar este capitulo, usted deberia ser capaz de:

+ ldentificar las medidas y equivalentes de peso y liquidos en el
sistema métrico.

* Identificar las medidas y equivalentes de peso y liquidos en el
sistema casero.

* Hacer conversiones dentro de cada sistema.
« Distinguir entre una unidad, una miliunidad y un miliequivalente.

Sistema métrico

El sistema métrico es el sistema mas conocido actualmente para la
prescripcién y administracion de farmacos debido a que es el mas
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preciso. El sistema métrico de masas y medidas es un sistema
internacional, basado en multiplos de 10.

El sistema métrico tiene tres unidades basicas de medida:
longitud (metro), volumen (litro) y peso (gramo, miligramo,
microgramo y kilogramo).

REGLA

En el sistema métrico, las porciones pueden aumentar (multiplicando) o
disminuir (dividiendo) en multiplos de 10 (10, 100, 1 000). Las conversiones
se realizan al modificar la posicion del punto decimal a la derecha mediante
multiplicacion o a la izquierda a través de una division. Utilizara este
proceso cuando cree ecuaciones para calcular dosis cuando los
medicamentos estén en el mismo sistema pero con diferentes unidades de
medida.

1.0 multiplicado por 10 = I.EIT =10

100 multiplicado por 10 = 100.0 = 1000

L+
0.1 dividido entre 10 = 0.1 = 0.01
t
100 dividido entre 10 = IU%. =10

Reglas comunes para la notacion métrica

REGLA

Las abreviaturas del sistema métrico siempre siguen a la unidad de
medicion o los numeros.

02mL 10Kg

REGLA

Las abreviaturas del sistema meétrico se escriben con caracteres en
minusculas, excepto la abreviatura de /itro: la “L” es mayuscula.
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g = gramo

mL = mililitro

Las unidades fraccionarias se expresan como decimales.

0.5mL no 1/2mL

Para enfatizar el caracter de un decimal se usan ceros antes del punto
decimal cuando no va precedido por un numero entero. Omita ceros
innecesarios, para que no se malinterprete la dosis.

0.5mL no 0.50mL
1TmL no 1.0mL

Metro — longitud

 La unidad basica de longitud es el metro, que se abrevia como m.

* El metro equivale a 100 centimetros (cm), 1 000 milimetros (mm)y
39,37 pulgadas.

* 1 pulgada = 2.5 cm

Las principales medidas lineales usadas en medicina son
centimetros (cm) y milimetros (mm). Los centimetros se usan para
calcular la masa corporal y para la medicion de cosas tales como el
tamano de los 6rganos, tumores y heridas. Un ejemplo del uso de
milimetros es la determinacién de la presion arterial (120/80 mmHg).
Se emplean los metros cuadrados para calcular el area de superficie
corporal (ASC = 0.5 m?) en pediatria.

Litro — volumen
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 La unidad basica de volumen es el litro, abreviado como L.

* Un litro equivale a 1 000 mL.

* Un litro de agua contiene una masa (1 L de agua) equivalente a un
kilogramo (1 kg) a 4 °C (grados centigrados).

Gramo - peso

 La unidad basica de peso es el gramo, abreviado como g.

* Un gramo equivale a 1 000 mg.

* Un microgramo (mcg) es 1 000 veces menor que un miligramo.
* Un kilogramo (kg) es 1 000 veces mayor que un miligramo.

» Un kilogramo equivale a 2.2 libras.

Consulte la tabla 5-1 para las medidas del sistema métrico y
equivalentes.

Medidas métricas comunes y equivalencias

Medidas metricas comunes
y equivalencias

1gramo (g) = 1000 miligramos (mg)
1 miligramo (mg 1000 microgramos (mcg)

1 kilogramo (g

)
) 1000 gramos (g)
1 litro (L)

1000 mililitros (mL)
" 100 centimetros (cm)

Tmetro(m) =
L 1000 milimetros (mm)

Sistema casero de medidas

Puesto que los recipientes en el hogar difieren en disefo, tamafio y
capacidad, es imposible establecer una unidad estandar de
medicidén. Los pacientes deberian usar siempre los dispositivos de
medicion (cucharadas, goteros y tazas para dosificacion) que vienen
empacados con los medicamentos.
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Se espera que el uso del sistema de medicion casero aumente
conforme la atencion sanitaria siga trasladandose al hogar y la
comunidad. La enfermera o el personal sanitario tendra que instruir
al paciente y su familia sobre como medir la cantidad de
medicamento prescrito, por lo que se requiere hacer el esfuerzo
para que sea lo mas exacto posible. Consulte la tabla 5-2.

Probablemente el dispositivo de medicion en el hogar mas
conocido es la taza, que se calibra en onzas y esta disponible para
liquidos y sustancias secas (fig. 5-1). Algunas compaiiias
farmacéuticas empacan tazas de medicién de una onza con sus
medicamentos de venta libre (p. ej., acetaminofeno 325 mg,
doxilamina 6.25 mg, dextrometorfano Hbr 15 mg y acetaminofeno
infantil) (fig. 5-2). En los nifos deberia emplearse un gotero de
medicamento marcado en mg y mL (a veces proporcionado con la
prescripcidn) o una jeringa oral marcada en cucharaditas (fig. 5-3).

Cantidades caseras de uso frecuente y sus equivalentes del
sistema métrico

Cantidades caseras de uso frecuente
y sus equivalentes del sistema metrico

Equivalente
Unidad Volumen Abreviatura métrico
Gota — gt —
Cucharadita 60 gotas cdta 5mL
Cucharada 3 cucharaditas cda 15 mL
Onza 2 cucharadas oz 30 mL
Tacita 6 onzas c 180 mL
Taza 8 onzas C 240 mL
de medicion
Pinta 16 onzas pt 500 mL
Cuarto 2 pintas gt 1000 mL
de galdn
Galon 4 gt gal
Libra 16 onzas b
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FIGURA 5-1 Taza estandar de medicion de liquidos (capacidad, 8
onzas), un recipiente casero de uso frecuente.

FIGURA 5-2 Taza de una onza, de uso frecuente para medicamentos
en los hospitales. Indica los equivalentes en los sistemas métrico y
casero. (Reproducida de Buchholz S. [2016]. Henke’s med-math:
Dosage calculation, preparation & administration. Philadelphia,
PA:Wolters Kluwer.)
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FIGURA 5-3 Jeringa de dosificacion oral. (Reproducida de Craig G.
[2011]. Clinical calculations made easy: Problem-solving using
dimensional analysis. Philadelphia, PA: Wolters Kluwer.)
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Regla comun para el sistema casero

Fracciones y numeros enteros arabigos preceden a la unidad de medida.

Yataza 8 onzas 3tazas 2 pintas

En el sistema de medicion casero se usan fracciones y numeros
enteros arabigos que preceden a la unidad de medida. También se
usan abreviaturas estandar de cocina (cdta, cda, 0z). La unidad
basica de este sistema es la gota (gtt).

Cuando mida un medicamento liquido en un recipiente casero, determine la
capacidad de este antes de prepararlo.

Cuando se mide un medicamento liquido, es importante sostener
el recipiente/gotero de modo que las calibraciones se encuentren a
la altura de los ojos. Cuando se sostiene a la altura de los ojos, la
superficie del liquido tendra una forma en “U”, curva, que se
denomina menisco, causada por la tension superficial; su forma esta
influida por la viscosidad del liquido. Haga la calibracion con relacion
al fondo del menisco cuando determine la concentracion de un
medicamento liquido (fig. 5-4).
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Curva
/ an forma
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an forma
de «l=
______ -
Fondo
del menisco

FIGURA 5-4 Lectura de la cantidad de un medicamento liquido en el
fondo del menisco; el recipiente o gotero se sostiene a la altura de
los ojos.

/N

o g

Conversiones dentro del mismo sistema: sistema
meétrico

La conversion o el cambio de unidades en el sistema métrico es facil
de hacer mediante el desplazamiento del punto decimal cuando el
peso disponible o la medida liquida no coinciden con lo ordenado.
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Para cambiar de una unidad menor a una mayor dentro del mismo sistema:
divida el numero desplazando el punto decimal a la izquierda el numero de
lugares que corresponda (mover un lugar por cada incremento).

EJEMPLO:

Cambiar 600 miligramos a gramos. Para cambiar de miligramos a
gramos, se necesita mover el punto decimal tres lugares a /a
izquierda. Nota: afnada ceros a la izquierda del punto decimal y
elimine los ceros a la derecha del punto decimal.

600

.600. = 0.600 = 0.6

L+
Respuesta: 0.6 g

Para cambiar de una unidad mayor a una unidad menor dentro del mismo
sistema: multiplique el numero trasladando el punto decimal a la derecha el
numero de lugares que corresponda (mueva un lugar por cada incremento
de 10).

EJEMPLO:

Cambiar 0,25 g a miligramos. Para cambiar de gramos a miligramos,
mueva el punto decimal tres lugares a la derecha.

Respuesta: 250 mg

EJEMPLO:

Cambiar 0.3 mg a microgramos. Recuerde que el miligramo es la
unidad mayor (1 mg = 1 000 mcg). Mueva el punto decimal tres
lugares a la derecha.
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0.3 mg =

0.300. mg = 300 mcg
L

PROBLEMAS PRACTICOS

Cambie las siguientes unidades de longitud, volumen y peso, del sistema
meétrico:

1. 3.60cm = m
2. 416 m= dm
3.0.8mm= cm
4. 2 mm = m
5. 205 mm = cm
6. 18cm = mm
7. 0.5 mg= mcg
8.2cm= m
9. 6cm= mm
10. 10dm = m
1. 3.6mL= L
12. 6.17 cL = mL
13. 09L= mL
14. 6.40 cg = mg
15. 1 000 mcg = mg
16. 0.8 mg = dg
17. 8g = cg
18. 16 dL = mL
19. 416 mL = L
20. 3mg= mcg
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Conversiones dentro del mismo sistema: sistema
casero

Las conversiones dentro del sistema casero requieren el uso de
equivalentes comunes (v. tabla 5-2) y encontrar el valor de x usando
una proporcion en un formato de razon o fraccion. EI método de la
formula y el analisis dimensional, presentados en el capitulo 8,
también pueden usarse. La conversidon entre sistemas se revisa en
el capitulo 6.

Para convertir una unidad de medida casera a otra unidad de medida
casera: escribe el equivalente y encuentre el valor de x usando uno de los
tres métodos de calculo de ecuaciones.

Para estos ejemplos, se utilizaran formatos de razones vy
fracciones.

EJEmMPLO 1:

R: debe administrar 24 onzas de agua cada 8 horas. Cuantas tazas
de agua administrara cada 8 horas?

» Equivalente: 1 taza = 8 onzas

1 taza : 8 onzas = x tazas : 24 onzas
|1 taza : 8 onzas = x tazas : 24 onzas
8x=24

24 -
x = — = 3 tazas
8

REespuesta: 3 tazas

EJEMPLO 2:

Debe administrar 2 cucharadas de un medicamento para el
resfriado. ¢Cuantas cucharaditas administrara? Si desea saber
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cuantas cucharaditas hay en 2 cucharadas, busque el valor
equivalente. Equivalente:
3 cucharaditas = 1 cucharada

» Escriba lo que usted conoce en formato de fraccion o dos puntos.

3 cdta

0 3cdta: 1 cda.
| cda

« Escriba lo que usted desea en un formato de fraccidén o dos puntos
para completar la proporcion. La respuesta x estara en
cucharaditas. Los numeradores y denominadores deben estar en
las mismas unidades de medida.

3 cucharaditas x cucharaditas

1 cucharada 2 cucharadas

» Multiplique de forma cruzada (formato de fraccion) o los extremos y
después los medios (formato de dos puntos) y encuentre el valor
de x. Recuerde: la unidad para la respuesta seran cucharaditas.

X=3x%x2
X = 6 cucharaditas
RESPUESTA: 6 cucharaditas

Distinga entre una unidad, miliunidad y miliequivalente.

Las unidades se usan para expresar la cantidad de un
medicamento contenido en 1 mililitro de solucion. Por ejemplo,
penicilina, heparina e insulina.

Una miliunidad es 1/1 000 de una unidad. Se usa para
administrar dosis muy pequefias de un medicamento. Por ejemplo
oxitocina.

Un miliequivalente (mEq) se usa para medir electrdlitos (sodio y
potasio). Es igual a 1/1 000 del peso equivalente de un ion.

Revision final de capitulo
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10.
11.
12.
13.
14.
15.

16.

. 743 mm=___ m
0.0b6cm=___ dm
10km=__m
62.177dm=___ mm
164mL=__ dL
047dL=__ L
10L=__ cL
569cL=__ mL
356mg=___ g
03g=__ cg
0.05g=__ mg
93cg=___  mg
100mecg=___ mg
2mg=___ mcg
1.0mcg=__ mg
rkg=___ ¢
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17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24,
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.

4mg=___  mcg
13kg=___ ¢
25L=___ mL
0mg=__ mcg
0.08g=__ mg
0.01mg=___ mcg
60mg=__ ¢
10.5mg=___  mcg
05mL=__ L
100mg=___  dg
3.5dg=___ g
34mg=__ ¢
30mg=___ mcg
13cg=___ ¢
2kg=___ ¢
18L=___ mL
450g=___ mg
40mcg=___ mg
8L=__ dL
10L=__ cL
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37. 46 g = dg

38. 0.5g=_ mg

39. 500 mL=__ L

40. 25kg=___ g

41. 8 cuartos = galon(es)

42. 2 cucharadas = onza(s)

43. 4 pintas = cuarto(s)

44. 4 onzas = pinta(s)

45. 12 onzas = tacita(s)

46. 3 vasos = onzas

47. 6 cucharadas = onza(s)

48. 2 cucharaditas = gotas

49. 3 cucharadas = cucharaditas

50. 2 tazas = onzas
Point’

http://thePoint.lww.com/espanol-Boyer5e
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Equivalentes
aproximados y sistema
de conversiones

Al finalizar este capitulo, usted deberia ser capaz de:

* Identificar equivalentes de volumen y peso para los sistemas
metrico y casero de medidas.

* Identificar equivalentes lineales para el sistema casero de
medidas y el sistema métrico.

« Convertir de forma aproximada equivalentes entre los sistemas
meétrico y casero.

 Aplicar tres métodos de conversion entre sistemas: factor de
conversion, razon y proporcion y analisis dimensional.

» Convertir entre los sistemas de temperatura en las escalas de
grados centigrados (Celsius) y Fahrenheit.
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el capitulo anterior aprendié6 cdbmo cambiar unidades de una
medicion a otra dentro del mismo sistema. Con frecuencia tendra
que realizar conversiones entre sistemas. Debido a que no es
posible la medicién exacta entre diferentes sistemas, se trabajara
con equivalentes aproximados. Es esencial memorizar los
equivalentes comunes, para que las conversiones se puedan hacer
con facilidad. Un ejemplo comun de conversion entre los sistemas
métrico y casero es 30 mL = 1 onza.

Debido a que tendra que convertir entre sistemas, se
proporciona una tabla de valores equivalentes. Debe memorizar los
equivalentes de la tabla 6-1. Recuerde que cuando se calculan
dosis, se hace la division con dos decimales, que se redondean para
asegurar la exactitud, y se eliminan los ceros del final (consulte el
capitulo 3 para revisar este proceso).

Equivalentes aproximados de uso frecuente: sistemas métrico

y casero
Métrico Casero
— 1 gota
4 mL —
5 mL 1 cucharadita (cdta)
15 mL 1 cucharada (cda)
30 mL 2 cucharadas (1 0z)
180 mL 1 tacita (6 0z)
240 mL 1 vasol/taza (8 0z)
500 mL 1 pt (16 oz) = 2 tazas
1000 mL (1L) 1 qt (32 0z) = 4 tazas
60-65 mg —

1 g (1 000 mg) —

booksmedicos.org



1 kg (1 000 g) 2.21b
1 mg =1 000 mcg —
2.5cm 1 pulgada

Los equivalentes del sistema métrico y el inglés casero para la
longitud rara vez se usan para el calculo de dosis de farmacos, pero
se pueden utilizar cuando se aplica una pasta, una crema o un
unguento, que requiere cubrir cierta superficie. Sin embargo, ambos
se usan para mediciones lineales; por ejemplo, para medir el
tamafio de una herida, la circunferencia cefalica, la circunferencia
abdominal y la talla.

Conversion entre sistemas

Siempre que un médico prescribe un farmaco en una unidad que se
encuentra en un sistema diferente de aquel en el que esta
disponible, convierta al sistema disponible. Sera mas facil trabajar
con el sistema en que se encuentra el farmaco que tiene a mano.

Siempre que las dosis deseada y disponible de un farmaco estén en dos
sistemas diferentes: seleccione primero el valor equivalente. Trabaje con el
sistema que tenga disponible y coloque una x en el lado izquierdo de la
ecuacion. Cambie la cantidad deseada a la cantidad disponible.

Usted puede usar uno de los tres métodos para convertir entre
sistemas: el método de factores de conversion, el de razén y
proporcion con el formato de fraccion o dos puntos, o el analisis
dimensional. Con cada método se debe empezar primero con el
valor equivalente y trabajar con el sistema disponible. Para los
siguientes dos ejemplos se utilizara el método de proporcion.

Razén y proporcién: seleccione primero el valor equivalente y
después establezca la proporcién usando el formato de dos puntos
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o fraccion. Coloque la x en el lado izquierdo de la proporcion.

EJEmMPLO 1:

Administre 1/2 taza de un elixir que esta disponible en onzas.
Administre onzas.

 Seleccione el valor equivalente.
1 taza = 8 onzas

» Complete la proporcion. Escriba los datos que conoce. Aqui se usa
un formato de fraccion.

| taza B 1/2 taza

8 oz X OF
* Resuelva la x:
Xx=1/2%x8=40z
RESPUESTA: 4 oz

EJEMPLO 2:

B: Administre 250 mg de un medicamento liquido, tres veces al dia.
El medicamento esta disponible en suspension oral, 250 mg/10 mL.
Debe administrar cucharaditas por cada dosis.

* Seleccione el valor equivalente y conviértalo al sistema que usted
tiene disponible. Cambie mililitros a cucharaditas (disponible).

« Valor equivalente.
5 mL = 1 cucharadita
» Complete la proporcion. Escriba los datos que usted conoce. Aqui
se usa un formato de dos puntos.
5 mL:1 cucharadita :: 10 mL:x cucharaditas
» Resuelva la x:

Sx =10
10

— = 2 cucharaditas
2

X =

REespuesta: 2 cucharaditas
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Analisis dimensional: se presenta con detalle en el capitulo 8.

PROBLEMAS PRACTICOS

Complete lo siguiente. Resuelva la x o lo que no se conoce utilizando un
formato de fraccién o dos puntos:

1. 120z = mL
2. 0.3mL = L
3.30mL = cda.
4. 7.5cm = _ pulgadas
5. 2 cdtas. = mL
6. 30 kg = Ib
7. 0.75 L= mL
8. 3pt= mL
9. 0.36¢g-= mg
10. 300 mcg = mg
1. 30mL = 0z
12. 4 cdas. = mL
13. 41/2 0z = mL
14. 1 gt = taza(s)
15. 1L = qt
16. 2 qt = L
17. 22 1b = kg
18. 1/2 0z = mL

Revisidén final de capitulo
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1. Un nifo con 55 libras de peso corporal pesa kg.

2. Un paciente que bebio 4 tazas de liquido bebid onzas.

3. Un paciente tiene una restriccion hidrica de cuatro vasos de 8
onzas al dia o mL/dia.

4. La herida abdominal de un paciente mide 10 cm de diametro.
La enfermera sabe que esto equivale a
pulgada(s).

5. Se prescribié a un nifio 10 mL de un jarabe para la tos cada 6
horas, segun fuese necesario. La madre administro
cdtas. cada vez que le dio el medicamento.

6. El medico ordend 0.125 mg de digoxina. La enfermera sabia
que esta dosis era equivalente a mcg.

7. Una paciente pesaba 155 libras en su primera visita a una
clinica. Dos semanas después pesaba 144 libras. ¢ Cual es la
pérdida de peso en kilogramos?

8. Un paciente tiene un gasto urinario de 920 mL. Esto seria
equivalente a L.

9. Un paciente tenia que tomar 2 cucharadas de leche de
magnesia. Puesto que se disponia de una taza para
medicamentos, vertio la leche de magnesia hasta la linea de
calibracion de onzas.

10. A un nifo de 40 libras se le prescribié un farmaco para
administrar a razén de 10 mg/kg de peso corporal. El nifio pesa
kg y debe recibir mg del farmaco.
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11. A una mujer se le prescribieron 60 mg de vitaminas al dia. Su
dosis acumulativa mensual (30 dias) sera de casi

g.

12. Un paciente que toma una cucharada de sulfonato de
poliestireno sdédico cuatro veces al dia debe recibir una dosis
diaria equivalente a onzas.

13. Un paciente toma un comprimido de 500 mg tres o cuatro
veces al dia. Se le recomienda no rebasar una dosis diaria de 3
go comprimido/s.

14. Un paciente va a ser tratado con 250 mg de un medicamento
liquido tres veces al dia. Esta disponible en suspension oral de
250 mg/5 mL. La enfermera deberia administrar

cdtas. de cada dosis.

15. Un paciente debe tomar un comprimido de 200 mg cada 12
horas, disponible en cantidades de 200 mg. Deberia recibir
g/dia.

16. Se prescribe a un nifio un comprimido de 250 mg cada 6
horas. La enfermera administra dos comprimidos cada 6 horas.
Cada dosis seria de mg para una dosis total
diaria de g.

17. Se prescriben a un paciente de nefrologia, cuya ingestion
diaria de liquidos se restringe a 1 200 mL, ocho medicamentos
por via oral cada 8 horas. La enfermera restringe el agua
necesaria para la deglucion de los medicamentos de manera
que el paciente aun pueda ingerir liquidos con sus comidas. Se
administran al paciente 5 onzas de agua tres veces al dia con
sus medicamentos. Por lo tanto el paciente toma

mL con sus medicinas.

18. El paracetamol liquido esta disponible a razén de 325 mg/5
mL. Un paciente a quien se prescriben 650 mg deberia recibir
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cdtas.

19. Se debe administrar a un paciente 30 mg de un farmaco
disponible a razén de 10 mg/cdta. La enfermera debe
administrar cda(s).

20. Un médico prescribe 0.3 mg de un farmaco, dos veces al dia.
El medicamento esta disponible en comprimidos de 0.15 mg. La

enfermera administrara comprimidos en cada
dosis, equivalentes a mg/dia.
Point”’

http://thePoint.lww.com/espanol-Boyer5e

Revision final de la Unidad 2

Convierta cada uno de los siguientes elementos a su valor
equivalente:

1. 0.080g = mg

2. 32L= mL

3. 1500 mcg = mg

4. 0.125mg = mcg

5. 20kg = g

6. 5mg = g

7. 1551b = kg

8. 2 pintas = oz

9. 2qt= 1 taza(s)
10. 1/2 qt = onzas
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11. 3pt=

12. 180 g =

cuartos de galdén

kg

13. 1 cda. =

cdtas.

14. 6 cdtas. =

onza(s)

15. 1 tacita =

onza(s)

16. 2 cdas. =

onza(s)

17. 1/2 gt =

0z

18. 30 g =

onza(s)

19. 10z =

20. 44 libras =
21. 3 cdtas. =

mL

kg

mL

22. 20 kg =

Ib

23. 468 mg =

mcg

24. 0.3 mg =

25. 1.8 0z =

mL

26. 20 mL =

cdtas.

27. 8.5g=

mg

28. 950 mg =

29. 15mg =

mcg

30. 6mg =

mcg
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e E| calculo preciso de la dosis es un componente
o\ indispensable para la administracion segura de
Al medicamentos en enfermeria. Los medicamentos se
prescriben por su nombre genérico (oficial) o
comercial (de marca) y suelen empaquetarse en una dosis estandar.
Los medicamentos orales contienen una concentracion especifica
por unidad. Los medicamentos en presentaciéon liquida contienen
una cantidad especifica de farmaco, por lo general de cierto peso
expresado en gramos, disuelta en una solucion (p. €j., mL), como
meperidina 50 mg/mL o fentanilo 250 mcg/5 mL. La prescripcion de
medicamentos se refiere a la dosis que debera calcularse cuando la
presentacion sea distinta (con respecto al sistema y/o unidad de
medicion) de la disponible. En esta unidad se presentan los calculos
frecuentes de dosis para las vias de administracion oral y parenteral
de adultos y nifios.

Los medicamentos parenterales se envasan en viales (ampulas),
frascos y jeringas precargadas. Algunos estan disponibles como
preparacion en dosis unica, y otros, de dosis multiples. Las dosis
suelen variar de 1 mL a 3 mL. Algunos farmacos se miden en
unidades (p. e€j., heparina, insulina, penicilina), otros se encuentran
en miliequivalentes (mEq; gramos por mililitro de solucién) y otros
necesitan reconstituirse a partir de un polvo. Los calculos de dosis
oral y parenteral pueden hacerse utilizando los métodos de razon y
proporcion, de formula o el analisis dimensional; este ultimo se
presenta en el capitulo 8. Las soluciones intravenosas estan
disponibles en varias presentaciones (p. ej., 250 mL, 500 mL y 1 000
mL). Las soluciones intravenosas para uso en cuidados criticos se
prescriben en cantidades mas pequefias y se administran mediante
una bomba de infusién. En el capitulo 11 se presentan ejemplos de
estos calculos de dosis.

Todos los medicamentos vienen empaquetados y claramente
etiquetados. Cada etiqueta debe contener informacion especifica,
como se describe en el capitulo 7. Recuerde: nunca debe
administrar o preparar medicamentos que no estén claramente
etiquetados. Para disminuir la posibilidad de obtener o preparar una
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dosis incorrecta, el Institute for Safe Medication Practices (ISMP) ha
hecho ciertas recomendaciones para cuando se escriban ordenes
de medicamentos. Aunque no es de implementacion universal,
algunas instituciones estan empezando a apoyar esta
recomendacion. Se puede encontrar mayor informacion acerca de
esta recomendacion en http://www.osmp.org.

Los lactantes y nifos no pueden recibir la misma dosis de
medicamento que los adultos porque su inmadurez fisiologica influye
en la forma en que un farmaco se absorbe, excreta, distribuye y
actua. Por lo tanto, las dosis pediatricas se basan en la edad, el
peso o0 la superficie corporal. Si va a administrar farmacos
pediatricos debe familiarizarse con las reglas para calcular sus
dosis, que se proporcionan en el capitulo 14. Consulte el apéndice H
para actividades de enfermeria en la administracion pediatrica de
farmacos. El anciano también metaboliza de manera diferente los
medicamentos. Véase el apéndice K para aspectos de enfermeria
en la administracidn geriatrica de farmacos. Los apéndices | y J
incluyen consideraciones de enfermeria para la administracion de
farmacos en situaciones de cuidados criticos y traumatologia.
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Etiquetas
de medicamentos

Al finalizar este capitulo, usted deberia ser capaz de:

+ |dentificar el nombre genérico y el comercial en la etiqueta de un
medicamento.

« ldentificar la dosis, forma farmacéutica, formulacion y cantidad
sefalada en la etiqueta de un medicamento.

* Interpretar los requerimientos de administracion de farmacos y las
precauciones en la etiqueta de un medicamento.

* Interpretar la informacién de la fabricacion del farmaco en la
etiqueta de un medicamento.

* Interpretar las instrucciones de reconstitucion o mezcla de un
farmaco en la etiqueta de un medicamento.

» Reconocer cuando se requieren calculos de dosis, incluidas las

conversiones a equivalentes; por ejemplo, cuando la dosis prescrita
es diferente de la dosis disponible.
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ara preparar correctamente el medicamento prescrito, primero se
ebe leer e interpretar una orden médica. Esto requiere el
conocimiento de las abreviaturas y simbolos estandar. Consulte el
apéndice B. Una prescripcion de medicamento debe tener la
siguiente informaciodn para ser valida:

* Nombre del paciente

* Fecha y hora en que se prescribio el farmaco

* Nombre del farmaco, dosis y via de administracion
* Firma de la persona que prescribe el farmaco

Es indispensable que las prescripciones cumplan con la lista de
“‘no usar’ de la Joint Commission y la lista de abreviaturas y
simbolos publicada por el Institute for Safe Medication Practices
(ISMP).

Interpretacion de la etiqueta de un medicamento

Las etiquetas proporcionan informacién especifica sobre el farmaco
empaquetado. Por ejemplo, las de preparados de dosis unica,
donde cada comprimido o capsula se envasa por separado, son el
tipo mas frecuente en el ambito hospitalario. Otras indican multiples
comprimidos o capsulas, con la dosis de cada farmaco claramente
visible. Usted debera ser capaz de reconocer la siguiente
informacion en la etiqueta de un medicamento:

* Nombre del farmaco: los medicamentos se prescriben por su
nombre comercial (p. ej., Tylenol) o su nombre genérico. Las
etiquetas de los farmacos contienen informacion esencial y
completa para la administracion segura de los medicamentos.

* Nombre genérico, quimico u oficial: es el asignado por la
comparnia que fabrica por primera vez el farmaco. Aparece en
letras mas pequefas, a veces entre paréntesis bajo el nombre
comercial. Por ejemplo, cimetidina es el nombre genérico del
Tagamet (fig. 7-1).
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FIGURA 7-1 Tagamet (cimetidina). (Cortesia de GlaxoSmithKline,
Philadelphia, PA.)

Un farmaco tiene solo un nombre genérico, pero puede contar
con muchos nombres comerciales. Para el control de los costos,
algunas companias de seguros solicitan a los farmacéuticos que
ofrezcan primero la marca genérica, salvo que el médico haya
indicado lo contrario.

* Nombres comercial, de marca o patentado: es el nombre con el
que la compafia farmacéutica comercializa un farmaco. Esta
impreso en letras mayusculas grandes en la etiqueta. El simbolo ®
indica el registro por el fabricante. El farmaco puede tener marca
registrada de varias companias, que utilizan un simbolo TM, de
registro federal.

* Dosis y concentracion del farmaco: se refiere a la cantidad de
farmaco disponible por peso, por unidad de medida (p. €j.,
esomeprazol, capsulas de 40 mg; me- peridina, 50 mg/mL). A
veces la dosis se expresa en dos sistemas (p. €j., nitroglicerina,
0.4 mg [1/150 gr]). La concentracion de dosis esta indicada en
forma de solido (p. €j., g, mg, mEqg, mcg); en forma de sdlido
dentro de un liquido (p. €j., mg/mL); en solucién (p. €j., 1:1 000);
en unidades (p. €j., 1 000 uni- dades/mL) o en otros preparados,
como unguentos o parches (p. ej., al 1 % en 0,5 0z).

Examine la etiqueta del farmaco para dosis multiples. Por
ejemplo, para Coreg (fig. 7-2) cada comprimido contiene 12.5 mg del
farmaco solido carvedilol. La dosis habitual de 12.5 mg a 25 mg
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diarios indica que un paciente puede recibir de 1 a 2 comprimidos al
dia.

* Forma farmacéutica: es la forma en que el fabricante prepara el
medicamento. Por ejemplo, comprimidos, capsulas, solucion
inyectable, suspension oral, supositorios, unguentos y parches.
Algunos farmacos se preparan de varias formas. La etiqueta del
farmaco puede también indicar caracteristicas especificas de la
forma farmacéutica; por ejemplo, de liberacion sostenida (SR); de
liberacion controlada (CR); de accién prolongada (LA) y de
concentracion doble (DS).

» Cantidad del farmaco: es la cantidad total del farmaco en el
contenedor (p. €j., 100 comprimidos, 30 capsulas, 10 mL), o la
cantidad total de liquido disponible después de su reconstitucion
(p. €j., 5mL, 50 mL). Véase la figura 7-3, donde se muestra la
etiqueta del farmaco Augmentin (amoxicilina + clavulanato de
potasio). Cuando se reconstituye el polvo con 47 mL de agua,
cada 5 mL de la solucién contienen 200 mg del farmaco.

Cadigode NDC# b genérico —

Alertas de la etiqueta

| Mombre comercial Dosis del farmaco
L

., Canstrvase po debojo e 30°C. 12.5mg
rd:;:Fl:.:Tr\eb?Dmh:hmtﬂm NDC P00T-4 14120
de
E;“J:?d: rndI:-= hﬁ-mlznifm125mg &
g cas COREG

Dosific agion:Vidass o :ﬂn:l:mpﬂurtr
Ia informacitn conipleta de presc
mportanbe: wilice ciernes de sequid mlr-d:-
ache aste products, 3 mencs queal msdica
v o mnuhmi:hﬂcmmh 109 Somprinida s TLTAS®
—L'-ol 1

Comprimidos de oarvediiol ——

Nimero |
de lote

1 0007T-&141-20

GlasnSmithKlire
|

1 |
T

Fecha Codigo MNombre Cantidad v forma
de caducidad  de barras del fabricante farmacéutica

FIGURA 7-2 Coreg (carvedilol). (Cortesia de GlaxoSmithKline
Philadelphia, PA.)

* Via de administracion del farmaco: puede estar indicada en la
etiqueta como oral, sublingual, intramuscular, intravenosa,
subcutanea, rectal, topica u dtica. La etiqueta también indicara vial
(dmpula) de una o multiples dosis, o las dosis expresadas como
razon o porcentaje (p. €j., lidocaina al 2 %).
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Las etiquetas de preparados parenterales indican las dosis en
diversas formas: razones o porcentajes, miliequivalentes (numero de
gramos en 1 mL de una solucion), 100 unidades/mL (dosis de
insulina) y formas en polvo con instrucciones para su reconstitucion.
Observe en la figura 7-4 la etiqueta de la cefazolina. Cada vial
contiene aproximadamente 330 mg/mL (uso i.m.) después de anadir
2 mL de agua estéril.

* Reconstitucién o mezcla del farmaco: como se muestra en las
figuras 7-3 y 7-4, las instrucciones de mezcla y reconstitucidon se
incluyen claramente en las etiquetas. Siga siempre estas
instrucciones para asegurar la precision en la preparacion del
farmaco.

 Informacién de fabricacién del farmaco: de acuerdo con la ley
federal, las etiquetas de farmaco deben contener la siguiente
informacion: nombre del fabricante, fecha de caducidad, numeros
de control, un numero del National Drug Code (NDC), que es
diferente para cada producto, un cédigo de barras (usado para
un sistema de distribucién de farmacos) y un cédigo que lo incluya
en una de las dos listas nacionales oficiales de farmacos
aprobados: USP (United States Pharmacopeia) y NF (National
Formulary) (v. fig. 7-2). Los simbolos de cddigos de barras estan
constituidos por lineas negras de distinto grosor, escaneables, y
que sirven para rastrear e identificar farmacos.

* Precauciones con los farmacos: las etiquetas también contienen
alertas en cuanto al almacenamiento y la proteccion de la luz. Por
ejemplo: comprimidos de trimetoprim y sulfametoxazol (almacenar
de 15° a 25 °C, en un lugar seco); heparina (almacenar a una
temperatura ambiente controlada [de 15° a 30 °C]); ropinirol
(protéjase de la luz y la humedad [fig. 7-5], y carvedilol (protéjase
de la humedad). La fecha de caducidad indica la ultima fecha en
que deberia usarse el farmaco. jNunca administre un farmaco que
haya rebasado su fecha de caducidad!

 Empaquetado de farmacos: la mayoria de los medicamentos
utilizados en hospitales vienen preparados en un paquete de dosis
unitaria, preparado individualmente para cada paciente. La
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mayoria de los hospitales también usan envases multidosis (mas
de una dosis/paquete). El empaquetado de las jeringas y agujas se
trata en el capitulo 9.

PROBLEMAS PRACTICOS

Llene los espacios en blanco de las siguientes preguntas, con referencia a las
etiquetas de medicamento respectivas:

(loSmihidine

200mg/SmL
NI QO0T5-6087-23

ACIDO CLAVIALARICD 29,5 mey
ame dwulinale prlisn

ey £ |
AUGMENTIN® . & g i
AMORGLINACLARILANATO .E!, splig EE ;Eﬂﬂ E@
FRA SUSPEMSAON ORAL if %E%g Ed E'E_E' :E_
Caandn se rcorsitaye car § il costimne EE«H!! .-:’EE;=E A
T TiErascpcagat L
il £ EEE‘EE\E :!Egi!g

z

50m L (ara var s s RS

=]

H

Dosin: Adminisiar cad 12 horas

\ Fieszarch Trizngle: Park, NI 27709 O assmivaine ShprR, Verl rlomacin s prescipote o)

FIGURA 7-3 Augmentin (amoxicilina/clavulanato potasico). (Cortesia
de GlaxoSmithKline, Philadelphia, PA.)

1. Nombre genérico:

2. Formulacion:

3. Precauciones:

4. Reconstituir: reconstitucion

5. Dosis una vez reconstituida:

6. Volumen del farmaco después de la reconstitucion:
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FIGURA 7-4 Ancef (cefazolina). (Cortesia de GlaxoSmithKline,
Philadelphia, PA.)

1. Nombre comercial:

2. |dentifique dos vias de administracion: y

3. Reconstituir con:

4. Dosis aproximada por mililitro después de la reconstitucion:

5. Dosis habitual en el adulto:

6. Precauciones:

g Conséresss & lanperatum anbisml: contolada
ANERISA e 30 B 25 °C [VerLEF].
3mg e ey, o
NOC 000753530 ke hemdtkcaments despuds decadausa.
m;glrlldu canfene 3 mg da chorh idratn

|
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% [ | E %qu“% hmmwﬁm:;urmﬁuxmmm
E 3 _E 100 comprimidos Mararag |mH.n“|m_ IE by i ——
= - . GlazoSmimk]ise =
Clana SrrreKlne Salo por Fl ?glﬁl-'n;-rhl anole Park, NC 2770
I

FIGURA 7-5 Requip (clorhidrato de ropinirol). (Cortesia de
GlaxoSmithKline, Philadelphia, PA.)

1. Nombre genérico:

2. Numero de NDC:

3. Concentracion de dosis:

4. Cantidad de farmaco:
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5. Forma farmacéutica:

6. Precauciones:

7. Nombre comercial:

8. Fabricante:

Revision final de capitulo
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Tagamet (cimetidina). (Cortesia de GlaxoSmithKline, Philadelphia,
PA.)

1. Un médico prescribié 600 mg de cimetidina dos veces al dia.
La enfermera debe administrar comprimido(s) para cada
dosis. El paciente debe recibir mg de
cimetidina en 24 h.

booksmedicos.org



500mg

=1
i3 3
‘ I I‘ I‘ I ClanoSmithkine Schpord ¢ pooeinecqs 2 r)

Amoxil (amoxicilina). (Cortesia de GlaxoSmithKline, Philadelphia,
PA.)
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2. Se va a administrar a un paciente 2 g de amoxicilina cada 24 h
durante 10 dias. El medicamento se administra cada 6 h. El

paciente recibira mg o comprimido(s) por cada
dosis.
200mg/smL N ﬁé i, gl
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Augmentin (amoxicilina + clavulanato potasico). (Cortesia de
GlaxoSmithKline, Philadelphia, PA.)

3. Un médico prescribié 100 mg de amoxicilina + clavulanato
potasico cada 8 h a un nifio de 3 anos. La enfermera debe
administrar mL por dosis. El nifo debe recibir

mg y mL en 24 h.

booksmedicos.org



Gonsarve los comprimides entre
15° y 30 °C

Expandaze &n un recipiente
hermetico resisteants a la luz.

40mg

NDC p0Z9-3213-25

Cada comprimida cortiens

daorhidrato de paroesting PAX’LJ
aquivalants a 40 mg de parceatina.

Dwsis: ver la informasicn PAROXETINA HCI

da prescripcion acompafiants.

Imnpartante: usa ciarres da COMPRIMIDOS

saguidad cuanda despache ete

preducto, a mances qus al madico |
indiqua ko contrario olo solicits —— ]

e e 500 COMPRIMIDOS |

3 0029=-3213-25 &

CADICICD

GlaaoSmithKlire ) |
Aesparch Trangle Park, MC 27708 GlaxaSmithKline Sdopor B |

B
]
=

I__‘.,LI:ITE

Paxil (paroxetina). (Cortesia de GlaxoSmithKline, Philadelphia, PA.)

4. Un médico prescribio 40 mg de paroxetina dos veces al dia. El
paciente debe recibir comprimido(s) por
dosis y mg diarios.
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Calculo de dosis
orales para solidos
y liquidos

Al finalizar este capitulo, usted deberia ser capaz de:

* Describir diversos tipos de medicamentos orales.

* Aplicar proporciones para resolver los problemas de dosificacion
de farmacos orales.

 Aplicar el método de la formula para resolver los problemas de
dosificacion de farmacos orales.

« Aplicar el analisis dimensional para resolver los problemas de
dosificacion de farmacos orales.

* Resolver problemas de calculo de dosis de medicamentos en
sistemas de medicion similares y diferentes (uso de valores
equivalentes cuando sea necesario).

» Comprender los motivos para las revisiones de pensamiento
critico.
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 Describir un factor de conversion y explicar su uso.

| os medicamentos orales vienen en una variedad de formas. Los

comprimidos son los mas frecuentes de forma sdlida. Un
comprimido esta recubierto para facilitar su deglucion. Los
comprimidos con cubierta entérica (que promueve la absorcion
intestinal mas que la gastrica) y los de liberacion sostenida (LS),
controlada (LC) o prolongada (LP) deberian deglutirse enteros. Los
comprimidos sublinguales se colocan bajo la lengua y los bucales
dentro de la boca, sobre las encias. Estos ultimos no deberian
deglutirse porque su contenido se absorbe a través de la circulacion
sanguinea.

Las capsulas (una forma en polvo, en granulos o liquida de un
farmaco, dentro de una cubierta dura o de gelatina), los liquidos
(elixires, emulsiones, suspensiones y jarabes) y las pildoras son
ejemplos de diversos preparados. Los farmacos se prescriben para
administracion oral (v.0.), intestinal, a través de sonda nasogastrica
(SNG), por sonda de gastrostomia o a través de una sonda de
gastrostomia endoscoépica percutanea (PEG).

El calculo de la dosis de los farmacos sélidos suele hacerse en
comprimidos (gramos, miligramos y microgramos) y los calculos de
liquidos, habitualmente en mililitros. Casi todos los comprimidos y
capsulas contienen la dosis prescrita, o cuando la prescripcion
requiere administrar mas de una pildora, permiten partir un
comprimido ranurado por la mitad o moler y/o mezclar una dosis
cuando la deglucion es dificil.

La Joint Commission (JC) requiere que siempre que sea posible
se utilice el envase de dosis unitaria para minimizar errores. Cuando
la dosis prescrita por el profesional sanitario (médico, enfermera) es
distinta de la cantidad disponible, se requiere su calculo. En este
capitulo se presentan tres métodos para resolver problemas de
calculo de dosis: proporciones (usando dos razones [formato de dos
puntos] o dos fracciones [formato de fraccidon]), el método de la
férmula y el analisis dimensional. Cada método requiere comprender
los sistemas de medicidn y sus equivalencias. Cada método de
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resolucion se demostrara utilizando problemas como ejemplo. Cada
seccidn va seguida de problemas practicos. Se proporciona una
revision final de capitulo para reforzar los pasos de calculo. Observe
la figura 8-1 como ejemplo de etiqueta de farmaco oral.
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FIGURA 8-1 Tagamet (cimetidina). (Cortesia de GlaxoSmith Kline
Philadelphia, PA).

Calculo de dosis orales

Cuando se prescriben medicamentos y estan disponibles en el
mismo sistema (p. ej., métrico) y la misma unidad (p. ej., mL, mcg,
mgq), los calculos de dosis son faciles. Cuando la dosis prescrita o
deseada es diferente de lo que esta disponible o aquello con lo que
“‘usted cuenta” (diferente sistema o diferentes unidades), se debe
convertir al mismo sistema (por lo general el métrico) y las mismas
unidades (cuanto mas pequefias mejor) antes de realizar los
calculos. Para hacerlo, usted necesita usar un valor equivalente y
siempre trabajar dentro del sistema del farmaco disponible. Cuando
se calculan dosis orales, se puede usar cualquiera de los tres
meétodos citados.

Proporcion mediante fracciones y razones

El método de razones y proporciones se explica con detalle en el
capitulo 4. Para una revision rapida, necesita recordar que se puede
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trabajar con dos razones expresadas como proporcion en formato
de dos puntos o fracciéon. Cuando se calcula en los problemas de
dosificacion, la x representa la cantidad desconocida, aquella del
medicamento que se desea administrar. Si usa un formato de dos
puntos, primero escriba la razén conocida (25 mg : 1 mL). Acto
seguido, anote la dosis deseada o la razon desconocida (10 mg : x
mL) y después multiplique los medios por los extremos para resolver
la x, siempre manteniendo el producto (x) en el lado izquierdo de la
ecuacion. Si usa un formato de fraccion, primero escriba la fraccion
conocida, seguida por la fraccion desconocida. Cuando establezca
una proporcion, recuerde siempre que los numeradores y los
denominadores deben estar en la misma unidad de medida.
Multiplique de forma cruzada y después divida ambos lados de la
ecuacion entre el numero que se encuentra delante de la x.

Método de la formula

El método de la formula es una manera rapida de resolver los
calculos de dosis. Utilice siempre revisiones de pensamiento critico
para asegurarse de que su respuesta sea logica. A veces sera
necesario convertir entre sistemas de medicion (use equivalentes)
antes de calcular la dosis. Se proporcionan dos ejemplos después
de la Regla. El simbolo K se usa en este libro para indicar la dosis
ordenada por parte del médico o proveedor de salud.

Para aplicar el método de la formula: la cantidad prescrita del farmaco se
convierte en la deseada (D) y el numerador de la fraccion; el farmaco
disponible, —la cantidad con que se cuenta (H)-, corresponde al
denominador de la fraccién; en tanto que la forma farmacéutica
(comprimido, mL), es la cantidad (Q), que se multiplica por los términos en
la fraccion de la etiqueta (D/H). La incégnita (x) es lo que se necesita
calcular para administrar el medicamento.

El método de la férmula, la ecuacion basica:
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D (canﬂdad deseada) _
: : : P Q{canudad)
H [canndad dlspomble)

= X (camidad a adnﬂnistrar)

5o

D = cantidad deseada (prescrita) en las unidades de medida
determinada

H = lo que usted tiene (disponible); la concentracion de la dosis
Q = cantidad; forma farmacéutica (comprimido)
x = cantidad a administrar; cantidad desconocida

EJEmMPLO 1:

R: administre 100 mg de un medicamento disponible como
comprimido de 50 mg.

D (deseada)
H (disponible)

x Q = x comprimidos

100 me
- =x1mL -x
50 mg
"
+06- hacer la cancelacion

- x1l=2x : ) Sy
50 (},-' después mulllpllﬂ-:‘ll')
x=2x1=2

Respuesta: 2 comprimidos

EJEMPLO 2:

R: administre 0.5 g de un medicamento que esta disponible en
comprimidos de 250 mg. Primero debe convertir la medida de peso
deseada (g) a la medida de peso disponible (mg). Ambas dosis
estan en el mismo sistema.

Cambie 0.5 g a miligramos moviendo el punto decimal tres lugares a
la derecha. Por lo tanto, 0.5 g = 500 mg.
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Resuelva

ExQ:_r

D (deseada) 5
H (disponible)

Convierta

Q=x

S00mg s
ZTOL x ImL = x comprimidos

5[_]'0? x 1 = x (cancele y después
250 multiplique)
x=2X1=2

Respuesta: 2 comprimidos

Analisis dimensional

Es un método de resolucién de problemas también conocido como
de factor unitario o de etiqueta. Es importante la colocacion de las
unidades de las fracciones para que la multiplicacion y las
cancelaciones sean precisas. Se usa con frecuencia en ciencias
para resolver ecuaciones quimicas. Su popularidad en enfermeria
es cada vez mayor.

En el analisis dimensional se usa solo una ecuacion (método de la
fraccion), lo que minimiza los errores y elimina la necesidad de
memorizar una formula. La unidad en el denominador de la segunda
fraccion debe de ser la misma que la unidad del numerador en la
primera fraccion. Con frecuencia, se necesitan factores de
conversion (equivalentes) cuando las unidades no son del mismo
sistema.

Conceptos basicos para el analisis dimensional:

* Dosis deseada: la dosis a administrar, /o que Ud. desea. También
conocida como la cantidad administrada.

» Cantidad deseada: la forma en que se suministra el medicamento
y que se administrara; la respuesta (x); mL, oz, mg.
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* Dosis disponible: la cantidad de farmaco con que se cuenta, /o
que usted tiene.

* Unidades: la medida de la forma farmacéutica (comprimido).

» Colocacion de la unidad o via y cancelacién: las unidades de
las fracciones como numerador y el denominador se colocan una
frente a la otra, por lo que puede producirse la cancelacion.

 Factores: las dosis en formato de fraccion deben estar en las
mismas unidades de medida.

* Factores de conversion: los equivalentes usados para convertir
entre sistemas.

» Computo: el proceso de calculo. Simplifique primero, multiplique
los numeradores, multiplique los denominadores, y después, divida
el producto de los numeradores entre el producto de los
denominadores.

Hay mas de una forma para plantear una ecuacién de analisis
dimensional. En este libro se muestran dos formas de estructurar la
ecuacion. Se puede empezar con la cantidad administrada (dosis
deseada) o la cantidad deseada (x). La ecuacién puede
estructurarse usando lineas verticales o comenzar con x, el valor
desconocido o usar el signo =. Con independencia de cémo coloque
la fraccion, el formato de ecuacién esta disefado para la
multiplicacién y la simplificacién.

EJEMPLO:
Administrar 250 mg de un farmaco que esta disponible a razén de
0.5 g por comprimido. Use un factor de conversion.

Comience con la cantidad administrada: utilice una linea
vertical para separar las fracciones
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250mg |1 comprimido lg
05¢g 1000mg ~
250 me | 1 comprimido lg
| 05g 1000me

250 x 1 (comprimido) x 1~ 2sq!
- L_ i i B~ - = = 14 comprimido
0.5 x 1000 S66° 2
Comience con la cantidad administrada: use una x para separar

las fracciones

250mg lcomprimido lg
05¢  1000g

250+we 1 comprimido lg _

250 x 1(comprimido) x1 259! |
0.5%1000 S 5007 2

Comience con la cantidad administrada: utilice un signo = para
separar las fracciones

¥ comprimido

250 mg _ 1 comprimido _ lg
05g 1000 mg
250 mg 1 comprimido 1o _
- 05  1000me

250 x 1(comprimido) x 1

0.5 x 1000 -
250! _ 1 _, i

= — = J,comprimido
sooZ - 5 - /zcompr

Comience con la cantidad deseada o que se quiere: utilice un
signo = después de la x
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1 comprimido lg

x comprimido(s) = 05 g X 1000 mg = 250mg
1 comprimido lg 250
X = — = —
0.5 g 1000 -mg e
1(comprimido) x 1 x 250
0.5 x 1000 -
—2558 = % = Y comprimido

Nota: en este libro, las ecuaciones de analisis dimensional
empezaran con la cantidad deseada o la cantidad administrada.
Use un signo x para separar las fracciones.

Para aplicar la formula de analisis dimensional: siga los pasos del siguiente
ejemplo.

EJEMPLO:

Administrar 300 mg de un farmaco, disponible a razon de 100 mg
por comprimido.

» Escriba lo que usted desea (300 mq). Esta cantidad sera el
numerador de la primera fraccion.

300 mg

» Escriba lo que tiene disponible (100 mg por comprimido) como
segunda fraccion en el lado derecho de la ecuacidén. La colocacion
de las unidades debe permitir la cancelacion. EI denominador de la
segunda fraccion debe encontrarse en las mismas unidades que el
numerador de la primera fraccion.

300 mg Icomprimido
100 mg

» Cancele las unidades opuestas y semejantes de medida en
denominadores y numeradores. La unidad de medida restante
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(comprimido) es lo que se desea administrar. Complete los
calculos.

300mg  1comprimido

100 mg
300mg  lcomprimido 300 x 1 (comprimido)
7100 me 100
3002
— = 3 = 3 comprimidos

Respuesta: 3 comprimidos

Para aplicar la formula del analisis dimensional utilizando un factor de
conversién (equivalente): siga los pasos del siguiente ejemplo.

EJEMPLO:

Administrar 0.5 g de un farmaco. El medicamento esta disponible en
comprimidos de 1 000 mg.

* Escriba lo que usted desea (0.5 g). Esta cantidad determinada sera
el numerador de la primera fraccion.

0.5¢

* Escriba lo que tiene disponible (1 000 mg por comprimido) como
segunda fraccion.

1 comprimido
1000 mg

0.5g x

» Se requiere un factor de conversién porque las unidades no son
iguales. El valor equivalente es 1 g = 1 000 mg. Cancele las
unidades opuestas y semejantes de medicion en los
denominadores y numeradores. La medida restante (comprimido)
es lo que se desea. Complete los calculos matematicos.
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0.5g 1lcomprimido  1000-mg

1000 me lg
0.5 x 1(comprimido) x 1000  g0g2
1000 x 1 © joool

% = 1 comprimido

Respuesta: 1/2 comprimido

Calculo de dosis para medicamentos en el mismo
sistema y con la misma unidad de medida

REGLA

Cuando las dosis de farmaco deseada y disponible se encuentran en el
mismo sistema pero con diferentes unidades de medida: convierta a
unidades similares, cambie a la unidad mas pequefia y use uno de los tres
sistemas para calcular la dosis.

En este capitulo se usara el formato de dos puntos cuando se
trabaje con razones y proporciones. También puede utilizar el
formato de fraccién, si asi lo desea.

EJEMPLO 1:

k: 0.250 mg
Tiene: 0.125 mg por comprimido
Administre: comprimido(s)

Este problema de muestra se resolvera utilizando los tres métodos.
Razones y proporciones

0.125 mg : 1 comprimido = 0.250 mg : x
0.125x = 0.250
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Respuesta: 2 comprimidos

Método de la formula

—xQ=x
0.250 mg 02502 .

= ——— = — = 2 comprimidos
0.125 mg by

Respuesta: 2 comprimidos

Analisis dimensional

0.250 mg y 1 comprimido
0.125 mg

0.250 me - | comprimido

0.125 -me
_0.250 x 1 (comprimido)
0.125
2507 2

- — = 2 comprimidos
+25 1

Respuesta: 2 comprimidos

EJEMPLO 2:

R: 400 mcg diarios por via oral
Tiene: 200 mcg por comprimido
Administre: comprimido(s)
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Razones y proporciones

200 mcg : 1 comprimido = 400 mcg : x comprimidos
200 mcg x = 400 mcg

400 42 -
x=——= — = 2comprimidos
200 2

Respuesta: 2 comprimidos

Método de la formula

Bra-s

400 42

TSNS comprimido = 4—1 = 2 comprimidos
200 mcg z

Respuesta: 2 comprimidos

Analisis dimensional

400 mcg 1 comprimido
*
200 mcg

400 mes 1 comprimido
*
200 e

400 400 4 e
— %X 1=— = — =2 comprimidos
200 200 -2

Respuesta: 2 comprimidos

EJEmMPLO 3:

R: 100 mg
Tiene: 20 mg por 5 mL
Administre: mL
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Razones y proporciones

20mg:5mL=100mg: x

20x = 500

_ 500 _ S6°
20 21

X = 25mL

Respuesta: 25 mL

Método de la formula

—xQ=x
a Q
25
ALIE N T T T
20 mg 20 =2

REespuesTa: 25 mL

Analisis dimensional

100 mg 5SmL
X

20 mg
S0t .=p
= = = 25 IIlL
20, 2
100mg S5mL 100 x 5(mL)
= b4 —
20 me 20

Respuesta: 25 mL

Calculo de dosis para medicamentos en el mismo
sistema pero con diferentes unidades de medida

booksmedicos.org



REGLA

Cuando las dosis deseada y disponible de un farmaco estan en el mismo
sistema pero con diferentes unidades de medida: convierta lo que tiene a
mano, escriba lo que sabe en un formato de fraccidén o de dos puntos, y use
razones y proporciones o el método de la formula para calcular las dosis.
Utilice un factor de conversion para el analisis dimensional.

EJEMPLO 1:

k: 1 g diario
Tiene: 500 mg por comprimido
Administre: comprimido(s)

CONVIERTA A UNIDADES SIMILARES:

Para convertir 1 g a mg mueva el punto decimal (1.0 g) tres lugares
a la derecha: 1 000.

Por tanto 1 g = 1 000 mg

Razones y proporciones

500 mg : 1 comprimido =1 000 mg : x
500x =1 000

1000 46
500 5

= 2 comprimidos

Respuesta: 2 comprimidos

Método de la formula
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— = X

T

1000 me

it 8 x lmL = x

500 mg

1000 462 L
- = 2 comprimidos

500 =

Respuesta: 2 comprimidos

Analisis dimensional

lg y I comprimido 1000 mg

500 mg lg
l-== 1 comprimido 1000+
= g =
500 -me =

_ 11 (comprimido) x 1000

500 x 1

23000 2 o
——— = — = 2 comprimidos
S 1

Respuesta: 2 comprimidos

EJEmMPLO 2:

R: 1.2 g dividido en dos dosis equivalentes
Tiene: 600 mg por comprimido
Administre: comprimidos(s)

CONVIERTA A UNIDADES SIMILARES:

Para convertir 1.2 g a mg, mueva el punto decimal (1.2 g) tres
lugares a la derecha 1 200.

Por tanto 1.2 g =1 200 mg

booksmedicos.org



Razones y proporciones
600 mg : 1 comprimido =1 200 mg : x
600x =1 200

e

1

X = = 2 comprimidos

Respuesta: 2 comprimidos en dos dosis
divididas o 1 comprimido en cada una

Método de la formula

—xQ=x
1200 mg | ml = x
600 mg
12002
it E = 2 comprimidos
1600 s 1

Respuesta: 2 comprimidos en dos dosis
divididas o 1 comprimido en cada dosis

Analisis dimensional
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l.2g y I comprimido 1000 mg

600 mg lg
_12¢ y 1 (comprimido) _ 1000 -+ag
600 me = lg
_ 1.2 x 1 (comprimido) x 1000 _ 42009
600 x 1 | -600-

2
1= 2 comprimidos

Respuesta: 2 comprimidos en dosis
divididas o 1 comprimido en cada dosis

Calculo de las dosis de medicamentos en
diferentes sistemas

REGLA

Cuando las dosis de farmaco deseada y disponible estan en diferentes
sistemas: convierta al sistema disponible (lo que tiene “a mano”’),
seleccione el valor equivalente, escriba lo que sabe en un formato de
fraccion o dos puntos, y utilice un formato de razén y proporcion o el
método de la féormula para calcular las dosis. Use un factor de conversion
para el analisis dimensional.

EJEMPLO:

k: 3 cucharadas de farmaco para la tos
Tiene: 30 mL por onza
Administre: onza(s)

Para usar razones y proporciones, utilice el equivalente y convierta
al sistema disponible.

CONVIERTA AL MISMO SISTEMA:
Onzas es lo disponible.
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Cambie cucharadas a onzas
Equivalente: 1 cucharada = 15 mL

COMPLETE LA PROPORCION:

1cda.:15mL=3cda.: xmL
x=15x3
x =45

RESUELVA LA X:

Estructure la ecuacion después de que tenga el equivalente de 3
cucharadas =45 mL

Razones y proporciones

3I0mL : loz=45mL : x

30x=45
45
x=—=14 oz
30 /

Respuesta: 1Y2 onzas

Método de la formula

45 mL
30 mL

] =g

45 3
X i ooz

Respuesta: 12 onzas

Analisis dimensional
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1 onza y 15 mL
30 mL 1 cda.

1 onza y 15 mL
30 mL 1 cda.

3 x 1(onza) x 1 3
=—=1%o0z
2x1 2 /2

Jecda. =

3 cda.

Respuesta: 1Y2 onzas

PROBLEMAS PRACTICOS

1. R: 160 mg diarios
Tiene: comprimidos de 40 mg

Administre comprimido(s)
2. R: 1500 mg

Tiene: 500 mg por 5 mL

Administre mL
3. k150 mg

Tiene: comprimidos de 300 mg

Administre comprimido(s)
4. R: 20 mg

Tiene: 10 mg por 5 mL

Administre mL

5. R: 7.5 mg tres veces al dia
Tiene: comprimidos de 2.5 mg
Administre comprimido(s) tres veces al dia

6. R: 100 mg cada 4 a 6 h, segun se requiera
Tiene: comprimidos de 50 mg

Administre comprimido(s) para cada dosis
7. K75 mg

Tiene: 15 mg por mL

Administre mL.
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8. k25 mg
Tiene: comprimidos de 50 mg
Administre comprimido(s)

9. R: 4 g a tomar en cuatro dosis divididas equivalentes
Tiene: comprimidos de 500 mg
Administre comprimido(s) en cada dosis

Revision de pensamiento critico

Referente a la pregunta 9, si se prescribieron 5 g en cinco dosis divididas,
¢es logico que se administre un comprimido de 500 mg? éSio
No?

10. R: 0.5gcada 8 h
Tiene: 250 mg por cucharadita
Administre mL.

Revision de pensamiento critico

Referente a la pregunta 10, puesto que la suspensién se ordend cada 8 h,
¢es légico que se despierte al paciente durante la noche para que tome el

medicamento? ¢SioNo?

11. Se dispone de un medicamento en presentacion de jarabe (2 mg por mL).
La dosis prescrita es de 3 cucharaditas. Administre mL, que
serian equivalentes a mg.

12. Se dispone de un farmaco en presentacion liquida a razén de 250 mg por
5 mL. La dosis inicial de 125 mg por 3 dias requiere dar
cucharaditas(s) al dia para un total de mL durante 3 dias.

13. Se dispone de un medicamento en forma de parche transdérmico que
contiene 0.0015 g. El dispositivo libera 0.5 mg durante 72 h; después de
72 h persisten mg.

14. Un médico prescribe 20 mg de un jarabe cada 4 h para el dolor. El

farmaco esta disponible a razén de 50 mg por 5 mL; la enfermera debe
administrar mL cada 4 h.

15. Un médico prescribe 0.8 g de un medicamento liquido. El farmaco esta
disponible a una concentracién de 200 mg por mL; la enfermera debe
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administrar mL.

16. Un médico prescribe 60 mg de un diurético. El medicamento esta
disponible en comprimidos de 15 mg; la enfermera debe administrar
comprimidos.

17. Un médico prescribe 0.4 mg de un medicamento para una deficiencia
nutricional. El preparado esta disponible a razén de 0.6 mg por mL; la
enfermera debe administrar mL.

18. Un médico prescribe 200 mcg de un medicamento para el vértigo. El
farmaco esta disponible a razén de 0.6 mg por mL; la enfermera debe
administrar mL.

19. El médico prescribe 7.5 mg de un farmaco una vez al dia. El
medicamento esta disponible en comprimidos de 2.5 mg; la enfermera
debe administrar comprimido(s).

20. El médico prescribe 100 mg de un farmaco disponible en comprimidos de
40 mg; la enfermera debe administrar comprimido(s).

Revision final de capitulo

1. K: 30 mg diarios
Tiene: comprimidos de 10 mg

Administre comprimido(s)
2. k: 300 mg

Tiene: comprimidos de 100 mg

Administre comprimido(s)

3. R: 1.5 g diarios
Tiene: 250 mg por 5 mL

Administre mL.

4. R:0.2¢g
Tiene: comprimidos de 50 mg
Administre comprimido(s)
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5. K: 4 cucharaditas
Tiene: 5 mg por mL

Administre mg
6. R: 2 mg
Tiene: comprimidos de 1 000 mcg
Administre comprimido(s)
7. R: 20 g
Tiene: 30 g en 45 mL
Administre onza(s).
8. RK: 200 mcg
Tiene: comprimidos de 0.4 mg por mL
Administre mL.
9. k:25¢g
Tiene: 10 mg por 5 mL
Administre mL.
10. k: 0.1 g
Tiene: comprimidos de 100 mg
Administre comprimido(s).

11. R:0.25 g, 4 veces al dia
Tiene: comprimidos de 500 mg

Administre comprimido(s) por dosis para un total de
comprimido(s) y un total de mg diarios.
12. R:5mg
Tiene: comprimidos de 1.25 mg
Administre comprimido(s).

13. R: 100 mg cuatro veces al dia
Tiene: 10 mg por mL
Administre cucharadita(s) por cada dosis
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14. R: 1.5 g diarios en tres dosis equivalentes, 500 mg por
comprimido. Esta disponible el comprimido de 500 mg. La
enfermera debe administrar mg, tres veces al dia.

15. R: 2.4 g diarios para la artritis reumatoide Tiene: comprimidos

de 600 mg
Administre comprimido(s) al dia.

16. R: 10 mg diarios, cada 6 h durante 2 semanas

Tiene: comprimidos de 2.5 mg
Administre comprimidos al dia, divididos de manera

equivalente cada 6 h.

Revision de pensamiento critico

Referente a la respuesta 16, ¢si el farmaco se ordenase cuatro veces al
dia en vez de cada 6 h, ;esperaria usted que el paciente recibiese el

mismo numero de pildoras en 24 h? ¢SioNo?

17. R: 500 mg
Tiene: 0.25 g por 5 mL
Administre mL o cucharadita(s).

Revision de pensamiento critico

Referente a la pregunta 17, ¢;es légico que también pueda prescribirse 1 g
del farmaco basandose en la dosis disponible? ¢SioNo?

Point’

http://thePoint.lww.com/espanol-Boyer5e
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Calculo de dosis
liquidas parenterales

Al finalizar este capitulo, usted deberia ser capaz de:

 Definir el término parenteral en lo que se refiere a la
administracion de medicamentos.

« Distinguir entre los tres tipos de inyeccion parenteral: intradérmica,
subcutanea e intramuscular.

+ |dentificar las partes de una jeringa.

« Distinguir entre los diferentes tipos de jeringas: hipodérmica, de
tuberculina, de insulina U-100 y U-50.

 Describir las diferencias entre las agujas (longitud, calibre y uso).

* Explicar las presentaciones de los medicamentos parenterales
(ampollas, viales, cartuchos y jeringas precargadas).

* Interpretar la etiqueta de un farmaco parenteral.

 Calcular las dosis de medicamentos parenterales empleando
proporciones (razones y fracciones), método de la formula y
analisis dimensional.
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= término parenteral se refiere a cualquier via de administracion de

farmacos diferente a la digestiva. Se usa cuando la via oral no es
efectiva (absorcion lenta, interacciones medicamentosas o
incapacidad de deglutir del paciente) o cuando el medicamento debe
absorberse rapidamente. Los medicamentos pueden administrarse
por via intramuscular (i.m.), subcutanea (s.c.), intradérmica (i.d.) e
intravenosa (i.v.). Recuerde: siempre se deben adoptar
precauciones con las agujas cuando se administran medicamentos
por via parenteral.

La insulina se trata en el capitulo 12 y la heparina en el capitulo
13. Los tratamientos intravenosos, incluidos las infusiones i.v. en Y y
los bolos i.v., se tratan en los capitulos 10, 11 y 14. Los calculos
pediatricos se incluyen en el capitulo 14. La reconstitucion de polvos
para inyecciones se presenta en el capitulo 15.

Envases, jeringas y agujas

Envases. Los medicamentos parenterales, por lo general, se
suministran en forma liquida o en solucidén y se envasan en frascos
(recipientes de vidrio pequenos, sellados, que contienen una sola
dosis), viales (pequenas botellas de vidrio o plastico con tapa de
goma y cubierta), frascos para mezclar (el soluto del farmaco esta
separado del liquido diluyente por un tapdn de goma) o en cartuchos
y jeringas precargadas que contienen una sola dosis del farmaco.
Los preparados que se envasan en forma de polvo deben
reconstituirse de acuerdo con las instrucciones del fabricante.
Jeringas. Hay tres tipos de jeringas: hipodérmica, de tuberculina
y de insulina (U-100 y U-50). Las jeringas tienen tres partes: cuerpo
(retiene el farmaco) con calibracion en mililitros (mL), un émbolo en
su interior (dirige el movimiento del farmaco) y punta (sostiene la
aguja). Las jeringas Luer-Lok tienen una punta donde se enroscan
agujas especificas; las que no son Luer-Lok tienen una punta donde
se deslizan las agujas y se fijan. Algunas jeringas presentan un
capuchon de seguridad deslizable (que cubre la aguja después de
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Su uso) en tanto que otras no contienen aguja (uso i.v.). Observe la
figura 9-1 como ejemplo de una jeringa hipodérmica estandar de 3
mL Luer-Lok y una jeringa de tuberculina de 1 mL; en el apéndice L
se incluye una imagen de un puerto sin aguja.

Jeringas hipodérmicas y de tuberculina. La jeringa de 3 mL
estandar tiene grabado en un lado cantidades crecientes a
intervalos de 0.1 mL, donde las lineas mas gruesas indican 0.5 mL y
1.0 mL. Por lo tanto, redondee al décimo mas cercano al calcular la
dosis. Casi todos los medicamentos inyectables se administran con
una jeringa de 3 mL, a menos que la dosis pueda medirse con
facilidad en una de 1 mL. Las marcas pequefias en la jeringa de 1
mL de tuberculina (por lo general usada para soluciones menores de
1 mL) pueden encontrarse en décimos (0.1 mL) y centésimos (0.01
mL). Véase el apéndice C. Es indispensable que usted lea estas
calibraciones con precision, para poder administrar la cantidad
correcta de medicamento. Cuando compruebe un medicamento
liquido dentro de la jeringa recuerde siempre: a) sostenerla a nivel
ocular, b) extraer el medicamento hacia el cuerpo de la jeringa y c)
usar la parte superior del anillo negro para medir la cantidad
correcta. En las figuras 9-2 y 9-3 se muestran ejemplos de etiquetas
de dos preparados de farmacos parenterales diferentes.

— ':h:." 1 1 2 2h 3 ]

]

FIGURA 9-1 A. Jeringa de 3 mL estandar Luer-Lok. B. Jeringa de
tuberculina.
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FIGURA 9-2 Ancef (cefazolina). (Cortesia de GlaxoSmithKline,
Philadelphia, PA.)

Jeringas de insulina. jSe usan solo para insulina! Se administra
la hormona, provista en cantidades de 100 unidades por mL,
utilizando una jeringa de U-100 (de hasta 1 mL de volumen con
marcas cada 2 unidades) o una de U-50, de dosis baja (de hasta 0.5
mL de volumen con marcas en cada unidad), que ya no se usa muy
a menudo en el hospital. Se utiliza en la atencion domiciliaria. La de
U-30, calibrada en segmentos de 1 unidad, se usa en pediatria. En
la figura 12-4 se muestra una jeringa de insulina.
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FIGURA 9-3 Kefzol (cefazolina inyectable). (Cortesia de Eli Lily
Company, Indianapolis, IN.)

Calibre y longitud de las agujas para los diferentes tipos de
inyeccién

Tipo de injeccion Calibre de la aguja Longitud de la aguja
(cm)

Intradérmica 25-27 1.0a1.6
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Intramuscular 20-23 25a7.5b
Intravenosa 14-25 25a75b
Subcutanea 25-30 1.0a2.2

Agujas. Se distinguen por su longitud (en cm) y su calibre
(grosor o diametro) y tienen diferentes usos. A menor numero de
calibre mayor es el diametro. Por ejemplo, una aguja i.v. de calibre
14 tiene un diametro mayor que una de calibre 27, que se usa para
inyecciones intradérmicas. Véase la tabla 9-1 como ejemplo.

Tipos de inyecciones

Inyecciones intradérmicas: en el interior de la dermis (bajo la capa

cutanea externa o epidermis). Consulte, en el apéndice C, la

administracion de una inyeccion intradérmica.

La via intradérmica se usa para:

1. Pequenas cantidades de farmacos (0.1 mL a 0.5 mL). La dosis
media es de 0.5 mL.

2. Soluciones que no son irritantes y que se absorben lentamente.

3. Pruebas de alergia, prueba cutanea de tuberculina y anestesia
local.

4. Sitios frecuentes: cara interna del antebrazo y parte alta de la
espalda bajo la escapula.

Inyecciones subcutaneas: bajo la piel o la dermis, dentro del tejido
subcutaneo fibroso, por encima del musculo. Consulte el apéndice
D.
La via subcutanea se usa para:
1. Pequenas cantidades de farmacos (0.5 mL a 1 mL).
2. Insulina.
3. Heparina.
4. Toxoide tetanico.
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Inyecciones intramusculares: en el interior del musculo estriado.
Consulte en el apéndice E la administracion de inyeccion
intramuscular.
La via intramuscular se usa para:
1. Medicamentos que requieren una rapida velocidad de absorcion.
2. Medicamentos que no se absorberian eficazmente en el tubo
digestivo.
3. Grandes volumenes de medicamentos (hasta 3 mL). Las
cantidades mas pequefias se inyectan en el musculo deltoides.

Calculo de dosis de medicamentos en el mismo
sistema y con la misma unidad de medida

Para resolver problemas de dosificacién parenteral, siga las mismas
reglas que para los calculos de dosis orales utilizando uno de los
tres métodos: razones y proporciones, método de la férmula o
analisis dimensional. Recuerde considerar la edad del paciente, el
peso o0 condiciones especiales antes de administrar medicamentos
por via parenteral.

Siempre que las dosis deseada y disponible del farmaco sean diferentes
pero dentro del mismo sistema y con la misma unidad de medida: use uno
de los tres métodos para calcular la dosis. Consulte el capitulo 8 para una
revision rapida de estos tres métodos.

EJEmMPLO 1:

B: 1 mg

Tiene: 5 mg/mL
Administre: mL

Razones y proporciones

S5mg:1mL=1mg:xmL
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5x =1
|
x=g><lmL=D.2mL

Respuesta: 0.2 mL

Método de la formula

D

—xQ =1
}mgxlmL=x
5 mg

Respuesta: 0.2 mL

Analisis dimensional

1 mL
l mg x —
3 ﬂlg
lmg lmlL _ 1x 1(mL)
S me 5
= l = (0.2 mL
3 Respuesta: 0.2 mL
EJEmMPLO 2:
R: 300 mg
Tiene: 150 mg/mL
Administre: mL

Razones y proporciones
150 mg : 1 mL = 300 mg : x mL
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150x = 300

Respuesta: 2 mL

Método de la formula

D
—xQ=x
H Q

300 mg
150 mg

x 1 mL = x

2002
E><1mL=2mL
1504 |

Respuesta: 2 mL

Analisis dimensional

300 mg 1 mL

*
150 mg
_300mg ImL _ 300 x 1 (mL)
150 +re 150
_3eet 2,
4340 1
Respuesta: 2 mL

EJEmMPLO 3:
R: 35 mg
Tiene: 50 mg por mL
Administre: mL
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Razones y proporciones

50mg:1mL=35mg:xmL
50x = 35

357 7

X = = — = 0.7mL
610 10

Respuesta: 0.7 mL

Método de la formula

D

— X = X

. Q
35mgxlmL=J{:
50 mg

357

=lx1mL= 0.7 mL
3040 10

Respuesta: 0.7 mL

Analisis dimensional

3511:1g)< 1 mL

50 mg

_ 35 -mg y ImL  35x 1(mL)
50 me 50

7
S AR T,
500 10

Respuesta: 0.7 mL
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Calculo de dosis de medicamentos en el mismo
sistema pero con diferentes unidades de medida

REGLA

Siempre que las dosis disponibles de un farmaco prescritas 0 deseadas
estén en el mismo sistema pero en diferentes unidades de medida:
convierta a unidades semejantes, cambie a la unidad mas pequefia y utilice
uno de los tres métodos para calcular las dosis. Recuerde usar un factor de
conversion si emplea el analisis dimensional.

EJEMPLO:
k: 0.25 mg
Tiene: 500 mcg/2 mL
Administre: mL
EJEMPLO:

Para convertir 0.25 mg a mcg, mueva el punto decimal (0.25 mg)
tres lugares a la derecha. Entonces 0.25 mg = 250 mcg.

Razones y proporciones

500 mcg : 2 mL =250 mcg : x mL
500x = 500(250 x 2)

500!

= l=1n:|L

X

Respuesta: 1 mL

Método de la formula
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D
— X = X
T Q

250 mcg

——— x 2mL = x

500 meg

256 meg 1

———— = —X 2mL = 1 mL
306" mcg 2

Respuesta: 1 mL

Analisis dimensional

0.25 mg 2 mL

X
S00 meg
_ 025mg y mL  1000meg
500 meg | me

- = |1 mL

Respuesta: 1 mL

Penicilina

La penicilina es uno de los pocos medicamentos disponible en
unidades por mL asi como en mg por mL. La insulina (v. cap. 12) y
la heparina (v. cap. 13) son los otros dos medicamentos comunes
con los que necesitara familiarizarse. Cuando calcule dosis de
penicilina, puede usar razones y proporciones, el método de la
férmula o el analisis dimensional.

Para preparar penicilina inyectable: revise las unidades prescritas o
deseadas que ha de administrar y use uno de los tres métodos para
calcular la dosis.
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EJEMPLO:

Prescriben a un paciente 300 000 unidades de penicilina G
procainica para administracion cada 12 h (dos veces al dia). La
penicilina G procainica esta disponible a razén de 600 000

unidades/1.2 mL.

Razones y proporciones

600 000 unidades : 1.2 mL =300 000 : x mL
600 000x = 300 000 x 1.2
600 000x = 360 000

360000 % 346 6

- - = — = 06mL
600000 ¢ 6040

10

X

Respuesta: 0.6 mL

Método de la formula

D

—x = X

H Q

300 000 unidad
unfﬂesxl.ZmL=J:

600 000 unidades

3200.000° B al _l

600000, 6, 2

1
o 1.2 mL = 0.6 mL

Respuesta: 0.6 mL

Analisis dimensional
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300 000 unidades B 1.2 mL
600 000 unidades

300 000 -unidades 1.2(mL)
600 000 -unidades

300000 x 1.2mL 360000
600 000 600000,

36° 6
- 26 = — = 0.6 mL
660 10

Respuesta: 0.6 mL

Revision final de capitulo

1. Se han de administrar 0.002 g diarios de un farmaco por via
i.m. durante 5 dias, debido a malabsorcion intestinal grave. La
inyeccion disponible esta en 1.0 mg/mL; la enfermera debe
administrar mL al dia durante 5 dias.

2. Se han de administrar 60 mg de un diurético i.m. en tres dosis
equivalentes cada 8 h durante 2 dias. El farmaco esta
disponible para inyeccion en presentacion de 10 mg/mL; la
enfermera debe administrar mL cada 8 h.

3. Se han de administrar 0.3 g de un farmaco que se encuentra
disponible para inyeccion a una concentracion de 100 mg/mL;
la enfermera debe administrar mL.

4. Se han de administrar 10 mg de un farmaco que se encuentra
disponible en 5 mg/mL; la enfermera debe extraer mL.

5. Se han de administrar 4 mg de un farmaco disponible a razén
de 5 mg/mL; la enfermera debe administrar mL.
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6. Se han de administrar 2 mg de un farmaco a demanda cada 4
a 6 h. El medicamento esta disponible a razén 5 mg/mL; la
enfermera debe administrar mL cada 4 a 6 h, segun se
requiera.

7. ElI médico solicitd que un paciente recibiese 1.5 mg de un
farmaco por via i.m. cada 3 a 4 h segun se requiera para el
dolor. El medicamento esta disponible para inyeccion a razon
de 2.0 mg/mL; la enfermera debe administrar mL cada 3
a 4 h cuando sea necesario.

8. Se han de administrar 35 mg por via i.m. de un farmaco
disponible para inyeccion a razén de 50 mg/mL; la enfermera
debe administrar mL.

9. Se han de administrar 6 mg de un farmaco por semana. El
medicamento esta disponible en forma de 2 mg/mL; la
enfermera debe administrar mL cada semana.

10. Administrar 3 mg por via i.m. de un farmaco en el
preoperatorio para inducir sedacion. El farmaco esta disponible
a razon de 5 mg/mL; la enfermera debe administrar mL.

11. Se ha de administrar 1 mg de un farmaco cada 4 a 6 h para
analgesia. Se encuentra disponible a una concentracion de 4
mg/mL; la enfermera debe administrar mL cada 4 a 6 h.

12. Se han de administrar 30 mg de un diurético. El farmaco esta
disponible a una concentracion de 40 mg/mL; la enfermera
debe administrar mL.

13. Administrar 0.5 mg de un medicamento que esta disponible en
viales que contienen 2.5 mg/5 mL; la enfermera debe
administrar mL.

14. Se han de administrar 500 mg de un medicamento que esta
disponible en viales que contienen 1 g/5 mL. La enfermera
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debe administrar mL.

15. Se han de administrar 10 mg por via i.m. cada 4 a 6 h para
dolor intenso. El medicamento esta disponible a una
concentracion de 20 mg/mL; la enfermera debe administrar

mL cada 4 a 6 h, segun se requiera.

Revisién de pensamiento critico

Debido a que la concentracion de un medicamento (20 mg/mL) es mayor
que la prescrita (10 mg), ¢es légico que se administre mas de 1 mL?
$Sio No?

16. Se han de administrar 6 mg de un farmaco que esta disponible
a una concentracion de 10 mg/mL para inyeccion; la enfermera
debe administrar mL.

17. Se han de administrar 0.15 mg por via i.m. de un farmaco que
se encuentra disponible a una concentracién de 0.2 mg/mL; la
enfermera debe administrar mL.

18. Se han de administrar 25 mg por via i.m. de un farmaco en el
preoperatorio. EI medicamento se encuentra disponible a una
concentracion de 100 mg/2 mL; la enfermera debe administrar

mL.

19. Se han de administrar 50 mg cada 6 h de un farmaco que se
encuentra disponible a una concentracion de 25 mg/mL; la
enfermera debe administrar mL.

20. Se han de administrar 0.1 mg de un farmaco por via i.m. antes
de una intervencién quirurgica. El farmaco esta disponible a
concentracion de 50 mcg/mL; la enfermera debe administrar

mL.

21. Se han de administrar 500 mcg por via i.m. de un farmaco
disponible a una concentracion de 1 mg/mL; la enfermera debe
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administrar mL.

22. Se han de administrar 30 mg de un farmaco disponible a una
concentracion de 20 mg/mL; la enfermera debe administrar
mL.

23. Se han de administrar 0.25 mg de un farmaco que esta
disponible a una concentracion de 250 mcg/mL; la enfermera
debe administrar mL.

24. Se han de administrar 4 mg por via i.m. de un farmaco que
esta disponible a una concentracion de 2 mg/mL; la enfermera
debe administrar mL.

25. Se han de administrar 600 mcg cada 6 h de un farmaco
disponible a una concentracion de 0.3 mg/mL; la enfermera
debe administrar mL.

26. Se han de administrar 90 mg de un farmaco por via i.v. cada 6
h que esta disponible a una concentracion de 120 mg/2 mL;
administre mL.

27. Se han de administrar 0.05 mg de un farmaco que esta
disponible a una concentracion de 100 mcg/5 mL; administre
mL.

28. Se han de administrar 0.4 g de un farmaco que esta disponible
a una concentracion de 500 mg/5 mL; administre mL.

29. Se han de administrar 250 mg de un farmaco que se
encuentra disponible a una concentracion de 0.75 g/3 mL;
administre mL.

30. El médico prescribié 600 000 unidades de penicilina G, por via
i.m. como dosis unica. El farmaco se encuentra disponible en
un frasco de 12 mL etiquetado con 500 000 unidades/mL; la
enfermera debe administrar mL.
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31. El médico prescribié 300 000 unidades de bencilpenicilina por
via i.m. cada 12 h durante 5 dias. El farmaco esta disponible a
razén de 600 000 unidades/mL; la enfermera debe administrar

mL por dosis.

32. Se prescribieron 125 000 unidades de penicilina G potasica
por via i.m. cada 12 horas. El farmaco esta disponible a una
concentracion de 250 000 unidades/mL; la enfermera debe
administrar mL cada 12 h.

33. Se prescribieron 1.2 millones de unidades de penicilina G
benzatinica por via i.m. como inyeccion unica. El farmaco esta
disponible a una concentracion de 300 000 unidades/mL; la
enfermera debe administrar mL.

Revision de pensamiento critico

¢,Es légico administrar una dosis de 1.2 millones de unidades como
inyeccion unica? éSio No?

Point’

http://thePoint.lww.com/espanol-Boyer5e
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Tratamiento intravenoso

Al finalizar este capitulo, usted deberia ser capaz de:

» Explicar el proposito del tratamiento intravenoso (soluciones y
medicamentos).

* Identificar diversos equipos de infusion y accesos.

« Distinguir entre bombas de infusién, por jeringa y de analgesia
controlada por el paciente (ACP).

 Calcular el tiempo de infusion en horas y minutos.

 Calcular el flujo en mililitros por hora (mL/h) por gravedad y bomba
de infusion.

 Calcular la velocidad de infusion de una carga intravenosa (i.v.).

« Calcular el flujo en mililitros por hora para la regulacion manual y
electronica cuando la infusion tiene una duracion inferior a 1 hora.

« Calcular el flujo en gotas por minuto (gtt/min) utilizando las
férmulas estandar y dimensional.

 Calcular el flujo utilizando la formula rapida y un factor constante.

 Describir el tratamiento intermitente con soluciones (bolo lento
intravenoso [BLIV] o en Y y de carga o bolo i.v.).
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* Registrar la toma intravenosa.

tratratamiento con soluciones intravenosas (i.v.) implica la
administracion de agua, nutrientes (p. ej., glucosa, proteinas,
grasas y vitaminas), electrolitos (p. €j., sodio, potasio y cloro),
hemoderivados y medicamentos, directamente al interior de una
vena. La administracion de liquidos por via i.v. puede ser continua o
intermitente (en carga i.v. o en Y [BLIV]. Las infusiones continuas se
emplean para restitucion de liquidos o su mantenimiento, para tratar
trastornos como la deshidratacion, la desnutricion y el desequilibrio
electrolitico, y las intermitentes se administran a través de tubos
irrigados con solucion salina o heparina para evitar su obstruccion
por coagulos sanguineos. La sangre y sus derivados se administran
con un equipo estandar o un tubo en Y especial, de acuerdo con
protocolos y requerimientos institucionales.

La nutricion parenteral es un suplemento nutricional administrado
por via i.v. cuando no se pueden usar las vias oral o enteral. Se
administra a través de un dispositivo de acceso venoso central
cuando la concentracion de glucosa es mayor del 10 %, o un catéter
periférico cuando es menor del 10 %. Los mismos principios que
guian el tratamiento i.v. se usan para el tratamiento parenteral. En el
capitulo 15 se aborda la alimentacion por sonda enteral mediante
bomba.

En este capitulo se discute la informacion basica relativa a los
equipos, soluciones y calculos de infusion (factor de goteo,
velocidad de goteo, flujo y tiempo de infusidn). En el capitulo 11 se
presentan calculos i.v. especiales utilizados en cuidados criticos.

Términos clave

* Velocidad de goteo: n.° de gotas que entran en la cama- ra de
goteo segun las dimensiones del tubo i.v. (gtt/min).

» Factor de goteo: tamarno de las gotas que entran en la camara de
goteo con base en las dimensiones del gotero de venoclisis. Van
de 10 gtt/mL hasta 60 gtt/mL.
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* Flujo: cantidad de mililitros que se administran por hora.

» Tiempo de infusién: tiempo en horas y minutos requerido para
infundir la totalidad de una solucion.

* Valoracioén: ajuste de la dosis del medicamento i.v. dentro de los
parametros prescritos para alcanzar un efecto deseado.

Soluciones intravenosas

Las indicaciones del médico para el tratamiento con solucion i.v.
deben incluir el nombre y la cantidad de la solucion, si se debe
agregar algun medicamento y el periodo de infusién (p. €j., cada 8 h,
a 50 mL/h, o en términos de mcg/kg/min, mcg/kg/h o mg/min) para el
cuidado de pacientes criticos. Las indicaciones suelen escribirse en
mL/h a inyectar (flujo). El flujo se regula manualmente por gravedad
directa, control de volumen o a través de un dispositivo de infusion
electronico.

Las soluciones i.v. se presentan en bolsas de plastico (lo mas
frecuente) o frascos de vidrio estériles y su cantidad varia de 50 mL
a 1 000 mL, todo ello clara-mente etiquetado (fig. 10-1).

Se usan abreviaturas estandar para el tipo y concentracion de
las soluciones: D (dextrosa, solucion glucosada), NS (salina
isotonica), RL (Ringer lactato), S (salina) y W (agua). Los numeros
indican la concentracion de la solucion en porcentaje. Por ejemplo
D5W indica una solucion de dextrosa al 5 % (soluto), en agua (por lo
general, 500 mL a 1 000 mL). La solucién salina isotdénica contiene
cloruro de sodio al 0.9 % (900 mg/100 mL). Los porcentajes
menores de 0.9 % son equivalentes a 1/3 (0.33 %) o 1/2 (0.45 %). El
Ringer lactato es una solucion isotonica que restituye liquidos y
electrdlitos. En la tabla 10-1 se muestran las soluciones i.v. de
prescripcion frecuente y sus abreviaturas.

booksmedicos.org



"||!|r. Hﬂﬁm mj L_i

SODIUM CHLO
Dq% INJECTION, USP RIDE

=i [TATAMME SOOINIM LG
W i AL rlllhu'rn., I 1w .
o i d‘ 2. P[j

-
i .--hlll II“ !
CALEY

ﬁﬁ:' " B okPatingg ottty =
¥ o O

e C TECHNIINE. M CHE gy
#: u JHE. SINGLE-DOS] :Mll'"fhuc: .
= AL DORARE ges™™, by
R i, ik, USE OnLY -m r" FT,
A _a.uw:u UWSARAG D Ty

= 1 = L Tuline
= ha -

-

- @ B
[}

0130

I. . ANTFOAETT, I ALY L “ﬂ'r]‘:lrrg __E

*

FIGURA 10-1 Solucion de 500 mL inyectable intravenosa de cloruro
de sodio al 0.9 % disponible en una bolsa de plastico.

Todas las indicaciones de solucién i.v. deben contener: el tipo de
solucion, su volumen, el tiempo de infusidén y cualquier medicamento
afadido. Cada solucién i.v. debe tener una etiqueta que incluya el
orden de solucion i.v, la fecha y la hora en que se cuelga la solucion,
y la velocidad y la hora de infusion. También debe incluir el nombre
del paciente, el numero de habitacion y el numero de cama. Revise
las siguientes cuatro indicaciones.

Soluciones intravenosas de prescripcion frecuente

Solucién Abreviatura

Cloruro de sodio al 0.9 % NS
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Cloruro de sodio al 0.45 % 1/2 NS

Cloruro de sodio al 0.25 % 1/4 NS
Dextrosa al 5 % 5 % D/W
D5W
Dextrosa al 10 % 10 % D/W
D10W
Dextrosa al 5 % en cloruro de sodio al 0.45 % D5 1/2 NS
Dextrosa con Ringer lactato D/RL
Ringer lactato RL
Expansores del volumen plasmatico
Dextran
Albumina

De hiperalimentacion
Nutricion parenteral total NPT
Nutricion parenteral parcial NPP
Emulsiones grasas

Intralipid

D: dextrosa (soluciones glucosadas); NS: solucion salina isotonica; W: agua.

e Administrar 1 000 mL de D5W a 125 mL por hora.

* Administrar 1 000 mL de NS al 0.9 % cada 12 h durante 2 dias.
e Administrar 500 mL de D10W a 83 mL por hora.

e Administrar 100 mL de RL durante 4 h a 25 mL por hora.

Equipos y catéteres de infusion intravenosa
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Las soluciones intravenosas se administran a través de un equipo
de infusidn i.v., constituido por la solucién dentro de una bolsa estéril
de plastico o un frasco de vidrio, conectados con tubos i.v. Un
equipo i.v. incluye una camara de goteo con espiga, uno 0 mas
puertos de inyeccion (accesos para farmacos en Y y de carga i.v.),
un filtro y una pinza deslizable o rotativa, que se abre o cierra para
regular las gotas por minuto (fig. 10-2). La linea i.v. primaria es
periférica, que por lo general se inserta en el brazo o en la mano, o
central, que se inserta en una vena grande del térax (subclavia) o
del cuello (yugular). Las lineas i.v. secundarias, también conocidas
como en Y (BLIV) se usan para infusiones intermitentes en
cantidades menores (p. €j., un medicamento en 50 mL a 100 mL de
liquido de solucion) y se acoplan a la linea primaria a través de un
puerto de inyeccion (fig. 10-3). Un catéter central de insercion
periférica (linea PICC, peripheral inserted central catheter) se
introduce en la vena cava superior a través de una vena del brazo
(fig. 10-4).
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Al pacients

Bolsa
—— de presion
para infusion

Tubo de presian

Llave de paso
de tres vias

Dispositivo s——
de flujo continua

Tmnm‘ucj
Al monitor

FIGURA 10-2 Equipo estandar de infusion y sus componentes.
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FIGURA 10-3 Sistema de administracion intravenosa en Y.

Yena yugular interna

Vena subclavia

“Vena madiana basilica
Vena cefalica

Vena mediana cefilica

Vena basllica
Vena axilar

Troneo braguiccefalico
Vana cava superior
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FIGURA 10-4 Catéter central de insercion periférica (PICC).
(Reimpreso de Taylor, C., Lillis, C., & Lynn, P. [2015]. Fundamentals
of nursing: The art and science of nursing care [p. 1503].
Philadelphia, PA: Wolters Kluwer. Copyright 2015 by Wolters Kluwer.
Reimpreso con autorizacion.)

Dispositivos de infusidn

Las soluciones i.v. se pueden regular mediante diferentes
dispositivos electronicos de infusion: bombas volumétricas, de
jeringa, de analgesia controlada por el paciente (ACP), las nuevas
bombas inteligentes y dispositivos de globo utilizados para cuidados
domiciliarios. Se utilizan bombas de infusion cuando deben
administrarse pequenas cantidades de soluciones/medicamentos
durante un periodo estrictamente regulado (p. ej., en pediatria o
cuidados criticos). La bomba de infusion ejerce presidon constante
contra la resistencia de los tubos o la solucion a una velocidad
preseleccionada. jLas bombas no dependen de la fuerza de
gravedad! Una bomba proporciona una cantidad establecida en
mililitros por hora, de modo que los calculos para las dosificaciones
deben realizarse en dicha medida. La bomba puede ser peligrosa
porque continua infundiendo incluso en presencia de infiltraciéon
venosa o flebitis. Las bombas de infusion pueden también regular
las soluciones en Y por sobrecarga de la linea primaria i.v. Hay
bombas estandar y otras mas complejas que se usan para unidades
especializadas.

Una bomba de jeringa (una jeringa llena de medicamento y
acoplada a una bomba) regula los medicamentos que deben
administrarse a una velocidad muy baja durante 5 min a 20 min. Una
bomba de ACP usada por los pacientes para el tratamiento del dolor
(mediante activacién de un botdn de control para autoadministracion
del medicamento) proporciona una cantidad establecida de
narcoético en una jeringa precargada durante un periodo
predeterminado. Como medida de seguridad, hay un intervalo de
tiempo en el que no se puede administrar medicamento incluso si el
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paciente presiona el botdon. La enfermera es responsable de la dosis
de carga de la ACP, el vial inyector del narcdtico y el ajuste de la
bomba.

Para programar una bomba de infusidn electronica deben
introducirse dos datos: la cantidad total de mililitros a infundir y la
cantidad de mililitros por hora (mL/h). Para programar una bomba
para usar en unidades de cuidados criticos también se debe
registrar informacion como: nombre del medicamento, concentracion
de la dosis, cantidad de solucion y el peso del paciente. EIl
medicamento también puede ajustarse segun la presion arterial del
paciente (fig. 10-5).

Se usara una bomba de infusion siempre que sea posible. Sin
embargo, cuando se administran soluciones i.v. bajo la fuerza de
gravedad, es necesario conocer el factor de goteo (gtt/mL) que
difiere segun el fabricante. Un equipo de macrogoteo administra de
10 gtt a 15 gtt por mL, mientras que un equipo de microgoteo
administra 60 gtt por mL. También debe calcularse la velocidad de
goteo (gtt por minuto; gtt/min).

L.

FIGURA 10-5 Bomba de infusion electronica. (Reimpreso de Taylor,
C., Lillis, C., & Lynn, P. [2015]. Fundamentals of nursing: The art and
science of nursing care. Philadelphia, PA: Wolters Kluwer. Copyright
2015 by Wolters Kluwer. Reimpreso con autorizacion.)
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Calcular la administracion de soluciones
intravenosas

La indicacion de solucion i.v. del médico siempre debe incluir la
cantidad de solucion (mL) para administrar y el periodo; por ejemplo,
500 mL durante 8 horas o 1 000 mL durante 12 horas. La enfermera
es responsable de regular la infusidn, ya sea por gravedad (se
requiere el factor de goteo de los tubos i.v.) o por programacion de
la bomba en mililitros por hora. El resto de este capitulo incluye lo
que usted necesita saber para:

 Calcular el tiempo de infusidon en horas y minutos.

* Calcular el flujo en mililitros por hora para infusion por gravedad, o
usar un dispositivo para el efecto.

 Calcular las gotas por minuto (gtt/min) para la infusién por
gravedad. Se require el factor de goteo del dispositivo intravenoso
que puede ser de macrogoteo (10, 15 0 20 gtt/mL) o de microgoteo
(60 gtt/mL).

* Regular el numero de gotas que entran en la camara de goteo
mediante el uso de la pinza rotativa en el tubo, para ajustar la
velocidad (cuente el numero de gotas por minuto). jRecuerde
siempre sujetar un reloj frente a la camara de goteo a la altura de
la vista para contar con precision las gotas! (fig. 10-6).

» Ajustar la bomba de infusion electronica registrando la cantidad
total de mililitros a inyectar y los mililitros por hora después de
conectar las soluciones i.v. La bomba se programa en mililitros por
hora.

* Calcular las gotas por minuto mediante el uso de la férmula rapida
y un factor constante.

* Calcular las gotas por minuto para infusion i.v. intermitente.
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FIGURA 10-6 Recuento de las gotas por minuto que entran en la
camara de goteo sosteniendo un reloj a la altura de la vista.
(Reimpreso de Taylor, C., Lillis, C., & Lynn, P. [2015]. Fundamentals
of nursing: The art and science of nursing care [p. 1528].
Philadelphia, PA: Wolters Kluwer. Copyright 2015 by Wolters Kluwer.
Reimpreso con autorizacion.)

* Calcular el tiempo de infusidn para un medicamento en carga i.v.

Calcular el tiempo de infusidn en horas y minutos

Todo lo que se requiere es un cociente en un paso (division) cuando
se conocen el volumen total y los mililitros por hora que se han
indicado. jRedondee siempre al decimal mas cercano! Use la
siguiente formula:

Volumen total (mL ordenados) _ Nuamero de horas
Mililitros por hora (mL/h) de administracion

Nota: cuando el numero de horas incluye minutos adicionales, se
requiere redondear al decimal mas cercano. A continuacion,
multiplique la parte decimal por 60 min para obtener el numero
exacto de minutos.

EJEmMPLO 1:
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R: 1 000 mL de dextrosa al 5 % en agua por via i.v. a 125 mL/h.
Volumen total
mL/h

1000mL 8 h
125 mL/h |

= Niumero de horas,

=8 h

Respuesta: 8 h

EJEmMPLO 2:
K: 1 000 mL de solucion salina a 80 mL/h.

Volumen total
mL/h
1 000 mL _ 12.5 h _12.5h
80 mL/h 1
RESPUESTA: 1214 h, 0 12 h y 30 min
(% x 60 min = 30 min)

= Numero de horas.

Calcular el flujo en mililitros por hora para la
infusidén por gravedad o bomba

Las bombas de infusién siempre se calculan en mililitros por hora.
Por lo tanto, para calcular los mililitros por hora, solo necesita saber
el volumen total que hay que inyectar con respecto al tiempo. Use la
formula estandar. Cuando se utiliza una bomba, simplemente se
programa la velocidad de infusion por hora después de conectar las
soluciones i.v. y se inicia la administracion.

Formula estandar

Volumen total (mL)
Tiempo total (h)

= x(mL/h)
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Para calcular mililitros por hora: use uno de los tres métodos para calcular
las dosis: razones y proporciones, analisis dimensional o férmula estandar
(volumen total dividido entre el tiempo total en horas), que es basicamente
una simple division. Redondee cualquier decimal hasta el numero entero
mas cercano. Nota: Cuando el tiempo de infusion es inferior a 1 hora, se
necesita usar el tiempo total en minutos. Para el analisis dimensional
incluya el factor de conversion (60 min = 1 h) en los calculos.

EJeEmPLO 1:

K: va a recibir 1 000 mL de Ringer lactato durante un periodo de 6 h.
Deben administrarse mL/h.

Razones y proporciones
1000mL:6h=xmL:1h

6x =1 000
1000
¥y = ——
6
x = 166.6 mL/h

Respuesta: 167 mL/h

Formula estandar

Volumen total (mL) B

Tiempo total (h)

1 000
T mL = 166.6 mL/h

Respuesta: 167 mL/h
Analisis dimensional

Debido a que ya se han aportado dos factores, solo se necesita una
division simple.
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La cantidad administrada es de 1 000 mL y la cantidad deseada
(x) es mL/h.

1000 (mL) 1000

_ = = 166.6
6 h

167 mL
0
h

Respuesta: 167 mL/h

EJEmMPLO 2:

R: Un paciente va a recibir 1 g de un antibiético en 50 mL de
solucién salina isotonica durante 30 min.

Razones y proporciones

50 mL : 30 min = x mL : 60 min (1 h)
30x =3 000

2000 100
I

X = 100 mL/h

Respuesta: 100 mL/h

Formula estandar

Volumen total (mL)  x (mL/h )
Tiempo total (min) 60 min
50mL  x(mL)
30 min 60 min

30x = 3000 (50 x 60)

3000-'%
1

X = 100 mL/h

Respuesta: 100 mL/h
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Analisis dimensional

Ya se han aportado dos factores. Se necesita incluir el factor de
conversion: 60 min =1 h.

50 mL y 60 -min
30 i | h

50(mL) 60 50 (mL)x 60

K —
30 1(h) 20 x 1 (h)
™0 2000 100
= = = 100 mL/h
36+

Respuesta: 100 mL/h

Calculo del ritmo de goteo intravenoso o gotas por
minuto

Para calcular las gotas por minuto (gtt/min) debe saber:

 El volumen total de infusidn en mililitros
* El factor de goteo del equipo
* El tiempo total de la infusién en minutos u horas

El flujo de la solucion i.v. a su paso por la camara de goteo esta
determinado por el factor de goteo (gotas por mililitro) del equipo de
venoclisis. El factor de goteo estda impreso en el equipo de
venoclisis, ya sea un macrogotero (10, 15 o 20 gtt/min) o un
microgotero (60 gtt/min). EI microgotero contiene una aguja dentro
de la camara para hacer mas pequenas las gotas (v. fig. 10-7 y tabla
10-2).
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FIGURA 10-7 A. Camara de goteo de un tubo i.v. para microgotero
(60 gtt/mL). B. Camara de goteo de un tubo i.v. para un macrogotero
(varian las gtt/mL).

Factores de goteo comunes para venoclisis

Macrogoteo 10 gtt/mL
15 gtt/mL
20 gtt/mL
Microgoteo 60 gtt/mL

Se pueden usar varias formulas y el analisis dimensional para
calcular el flujo en gotas por minuto. Se usara la formula estandar
para gotas por minuto y el analisis dimensional. Nota: cuando se usa
un microgotero con un factor de goteo de 60, las gotas por minuto
siempre equivaldran a mililitros por hora. Si el médico indica pasar
75 mL/h con un microgotero, el flujo sera de 75 gtt/min; si pasa a 35
mL/h, el flujo sera de 35 gtt/min.

Nota: Cuando se indica una solucién i.v. con medicamento, por
lo general este ya ha sido premezclado. Si se necesita afnadir el
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farmaco, simplemente se prepara como esta indicado y después se
calcula el flujo utilizando una de las siguientes formulas.

Formula estandar

Volumen total (mL) x Factor de goteo
Tiempo total (min)

Gotas por minuto (gtt/min)

EJEmpPLO 1:

R: 1 000 mL de solucion glucosada al 5 % cada 8 h. El factor de
goteo es de 15 gtt/mL.

Formula estandar

Volumen total (mL) x Factor de goteo

Tiempo total (min)
= Gotas por minuto

1 000 mL x 15 15000

480 min (60 x 8) 480

= 31.25 gtt/min

Respuesta: 31 gtt/min

Analisis dimensional
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Volumen total (mL) y Factor de goteo 1 h
X
h mL 60 min

lUUﬂmL—K lﬂgrtx | &
8 H | w60 min

1000 x 15 (gtt) x 1
8 x 1 x 60 (min)

5
. 000 = 31.25 gtt/min
480

Respuesta: 31 gtt/min

EJEmMPLO 2:

K: 500 mL de solucion salina isoténica al 0.9 % durante 6 h. El factor
de goteo es 20 gtt/mL.

Formula estandar

Volumen total (mL) x Factor de goteo

- - = gtt/min
Tiempo total (min)

500 mL x 20 _ 10000
360 min 360

= 27.7 gtt/min

Respuesta: 28 gtt/min

Analisis dimensional
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Volumen total (mL)  Factor de goteo 1 h
h mL 60 min

500 m  20gtt 1
6 B | mE= 60 min

500 x 20(gtt)x 1 10000

6x 1x 60 (min) 360

= 27.7 gtt/min

Respuesta: 28 gtt/min

EJEmMPLO 3:
K: Administrar 500 mL de una solucién de albumina sérica al 5 %
durante 30 min. El factor de goteo es 10.

Formula estandar

Volument total (mL) x Factor de goteo

= gtt/min
Tiempo total (min) -

500 mL x 10 gt/mL 5000

30 min 30

= 166.6 gtt/min

Respuesta: 167 gtt/min

Analisis dimensional
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Volumen total (mL)  Factor de goteo | h

h mL 60 min

SDE]—mL—x 10 gtt y |
054k | ;- 60 min

500 x 10 (gtt)x 1 5000

0.5% 1% 60 (min) 30

= 166.6 gtt/min
Respuesta: 167 gtt/min

Factores constantes

Formula rapida con factor constante

Mililitros por hora (mL/h)

Factor constante
= Gotas por minuto (gtt/min)

El factor constante se deriva del factor de goteo (del equipo de
administracion) dividido entre el factor de tiempo fijo de 60 min. Solo
se puede usar con el factor de tiempo de 60 min. Debido que el
factor de goteo de 60 tiene el mismo valor numérico que 60 min,
estos numeros se cancelan. Se puede usar un factor constante de 1
en la divisién para sustituir a ambos. Por tanto, para esta formula
rapida se puede usar el factor constante (1) para sustituir 60 min y
60 gtt/mL.

Puesto que 60 permanece constante para esta féormula rapida,
se pueden calcular factores constantes de otros factores de goteo
correspondientes dividiendo entre 60. Por ejemplo, cuando se
trabaja con un factor de goteo de 10 se puede usar el factor
constante de 6 (60 + 10); 15 darian un factor constante de 4 (60 +
15), y 20 darian un factor constante de 3 (60 + 20).

EJEMPLO:
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B: 1 000 mL de Ringer lactato durante 10 h. El factor de goteo es 15
gtt/mL.

Use la férmula rapida para calcular mL/h

CALCULAR ML/H:

Volumen total

= mililitros por hora
Horas totales

[ 000 mL
10 h

Utilice el factor constante para calcular las gotas por minuto

= 100 mL/h

mL/h )
= git/min
Factor constante
100 mL/h 2
e R gtt/min
4 (60 + 15)

Respuesta: 25 gtt/min

Administracion intravenosa intermitente

Medicamentos intravenosos en Y

Una solucién i.v. intermitente es un preparado (por lo general, de
electrolitos o antibidticos) que se “conecta en Y” (BLIV) o en una
linea i.v. existente. La solucién, por lo general de 50 mL a 100 mL,
se administra durante 30 min a 60 min o menos. La linea secundaria
es mas corta que la primaria, y con un factor de goteo de 60.
Deberia colgarse mas alto que la i.v. previa para permitir que la
fuerza de la gravedad supere a la de infusion de la solucion i.v.
primaria. Recuerde: a mayor altura mayor presion jy mas rapida la
velocidad de infusion! (v. fig. 10-3). Si se va administrar un
medicamento en Y al mismo tiempo que la infusion primaria, la
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bolsa/frasco se cuelga a la misma altura y el conjunto se conoce
como arreglo en serie. Las cantidades mas pequefas en solucion
(100 mL a 150 mL) y los medicamentos pueden administrarse a
través de una bureta. Estos equipos de volumen controlado
(Buretrol, Soluset y Volutrol) se usan con frecuencia para las dosis
pediatricas (v. cap. 14).

Con frecuencia, el medicamento en Y tiene que reconstituirse a
partir de una forma en polvo (se especificara el tipo y la cantidad de
diluyente), aunque algunos vienen premezclados. Se calcula la
velocidad de goteo en Y con la misma férmula que para la linea
primaria. Si se esta utilizando una bomba de infusion, se usa el
ajuste de la linea secundaria y un factor de goteo de 60. Programe
la bomba para la velocidad en mL/h.

EJEmMPLO:

R: 1 g de cefazolina en 100 mL de solucién salina isotonica para
inyectar durante 30 min mediante BLIV. El factor de goteo es de 20
gtt/mL. La solucion deberia administrarse a x gotas por minuto.

Formula estandar

Volumen total (mL x Factor de goteo)

Tiempo en minutos
= Gotas por minuto

100 mL x 20 (gtvmL) 100 x 20

30 min 30

2000 :
- = 66.6 gtt/min
30

Respuesta: 67 gtt/min

Medicamentos por carga intravenosa
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Los medicamentos en bolo o por carga intravenosa normalmente
deberian administrarse en 1 min a 5 min. Las guias institucionales y
los materiales de referencia proporcionan velocidades de
administracion y requerimientos de dilucion aceptables. Debido a
que el medicamento tendra efectos rapidos, el volumen total deberia
dividirse entre el correspondiente de minutos y adicionalmente en
incrementos de 15 segundos. Utilice un reloj para verificar el tiempo
de infusion. Véase la figura 10-8.

EJEMPLO:

k: 30 mL en carga i.v. STAT. En las publicaciones se recomienda la
dilucién en 10 mL de solucidn salina isotonica y la inyeccién durante
5 min seguidos de una descarga de 10 mL de solucién salina
isotonica.

Determine el volumen total a infundir.
30 mL + 10 mL de dilucion =40 mL

FIGURA 10-8 Administracion de un medicamento por carga i.v.
(Reimpreso de Taylor, C., Lillis, C., & Lynn, P. [2015]. Fundamentals
of nursing: The art and science of nursing care. Philadelphia, PA:
Wolters Kluwer. Copyright 2015 by Wolters Kluwer. Reimpreso con
autorizacion.)
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Volumen total
Use:

Total de minutos
= Mililitros por minuto
40 mL

5 min

Calcule los mililitros administrados en 15 segundos.

= 8 mL/min

~ Volumen total
S 4(60 £ 15 s)
= Mililitros durante 15 s

8 mL x
—— =2mLcada 15 s

4

Respuesta: 2 mL administrados cada
15 s disueltos con 10 mL
de solucion salina isotonica.

PROBLEMAS PRACTICOS

1. El médico prescribié 1 000 mL de Ringer lactato para infundir durante 12
h. Se deben administrar mL/h.

Use

Revisién de pensamiento critico

¢ Es logico que se inyecten 1 000 mL durante 12 h si la cantidad por hora
es inferior a 100 mL? ¢SioNo?

2. Usted va administrar 500 mL de solucién salina isotonica durante 4 h.
Debe inyectar mL/h.

3. Se han de administrar 800 mL de solucion salina isotdnica durante 10 h.
El factor de goteo es de 20 gtt/mL. Usted debe inyectar gtt/min.

4. Usted va administrar 1 000 mL de solucion salina isotdnica al 0.45 %
durante 6 h. El factor de goteo es de 15 gtt/mL. Usted debe inyectar

gtt/min.
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5. Se han de administrar 500 mL de solucién durante 24 h. El factor de
goteo es de 60 gtt/mL. Usted debe inyectar gtt/min.

6. Usted va administrar 600 mL de solucion durante 12 h. El factor de goteo
es de 20 gtt/mL. Usted debe inyectar gtt/min.

Revision de pensamiento critico

¢ Esperaria usted que la velocidad de infusién fuese mas rapida o mas
lenta si el factor de goteo fuese de 15 gtt/mL en lugar de 20 gtt/mL?
¢ Mas rapida o mas lenta?

7. El médico prescribié 100 mL de solucion glucosada al 5 % i.v. para
administrar a 100 mL/h. El factor de goteo es 10. Usted debe ajustar el
flujo a gtt/min.

8. El médico prescribié 500 mL de solucion de Ringer lactato i.v. a 75 mL/h.
El factor de goteo es 15. Usted debe administrar gtt/min.

9. El médico prescribié 250 mL de solucion salina isotonica i.v. para pasar a
50 mL/h. El factor de goteo es 20. Usted debe administrar la solucién a
gtt/min.

10. Se han de administrar 50 mg de antibiético en 100 mL de solucion
glucosada al 5 % durante 30 min. El factor de goteo es de 15 gtt/mL. Usted
debe conectar este medicamento en Y a la linea i.v. principal e inyectar

gtt/min.

11. El médico prescribié una solucion i.v. de 1 500 mL de Ringer lactato para
inyectar durante 20 h. El factor de goteo es de 15 gtt/mL. Usted debe
administrar gtt/min.

12. Se ha de administrar 1 g de un antibiético en 50 mL de solucién
glucosada al 5 %, i.v., durante 30 min. El factor de goteo es 10 gtt/mL. La
enfermera debe administrar gtt/min.

13. ElI médico prescribié 250 mL de solucion glucosada al 5 % en solucion
salina al 0.22 % i.v. para inyectar durante 10 horas. El factor de goteo es
60 gtt/min. La enfermera debe administrar mL/h'y
gtt/min.

Revisién de pensamiento critico
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Si el factor de goteo de 60 es equivalente al numero de minutos en 1 h (60)
¢ Es logico que las gtt/min fuesen siempre equivalentes a mL/h?
¢Sio No?

14. Se ha de administrar 1 g de antibidtico, i.v., en 100 mL de solucion
glucosada al 5 % para pasar en 30 min. El factor de goteo es de 20 gtt/mL.
Usted debe administrar gtt/min.

Revisidn final de capitulo

1. Para infundir 500 mL de solucidon durante 8 h se debe
administrar a mL/h.

2. Administrar 1 000 mL durante 10 h. Usted debe inyectar
mL/h.

3. Para administrar 1 000 mL de solucion de glucosada al 5 %
con solucion salina al 0.45 % durante 4 h, la enfermera debe
administrar mL/h.

4. Para administrar 500 mL de una solucion glucosada al 5 %
durante un periodo de 6 h, la enfermera debe ajustar el flujo a
mL/h.

5. Para administrar 250 mL de una solucion salina isotonica
durante un periodo de 5 h, la enfermera debe ajustar el flujo a
mL/h.

6. Un paciente va a recibir 500 mL de solucion salina isotonica al
0.45 % durante 8 h. El factor de goteo es de 20 gtt/mL. La
enfermera debe administrar mL/h.

7. Se han de administrar 1 000 mL de solucion salina isoténica al
0.9 % durante 8 h. El factor de goteo es de 10 gtt/mL. El flujo
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debe ser de gtt/min.

8. Se han de administrar 500 mL de solucién glucosada al 5 %
durante un periodo de 12 h para mantener la vena permeabile.
El microgotero proporciona 60 gtt/mL. Utilice la férmula rapida
con el factor constante. La velocidad de flujo debe ser
gtt/min.

9. Para administrar 1.0 L de solucion de Ringer lactato durante 6
h usted debera administrar mL/h. El factor de goteo es
de 10 gtt/mL. El flujo debe ser de gtt/min.

10. El médico prescribié 1 000 mL de solucion glucosada al 5 %
para inyectar durante 24 h. Con un factor de goteo de 15 gtt/mL
usted debe administrar gtt/min. Utilice la formula rapida
con el factor constante.

11. El médico prescribié 1 000 mL de solucién glucosada al 5 %
con solucion salina al 0.9 % para inyectar a razon de 75 mL/h.
El factor de goteo es de 15 gtt/mL. Usted debe administrar
gtt/min.

12. Se administraran 500 mL de Ringer lactato a una velocidad de
infusion de 50 mL/h. El factor de goteo es 10. Usted debe
ajustar la velocidad a gtt/min. Use la formula rapida y el
factor constante.

13. Administre 1 000 mL de solucion Ringer lactato a 50 mL/h. El
tiempo total de infusidn debe ser de h.

14. Usted va a administrar 500 mL de solucion salina isoténica a
razon de 40 mL/h. El tiempo total de infusién debe ser de
h.

15. El médico prescribidé 250 mL de solucién glucosada al 5 % a
20 mL/h. El tiempo total de infusion debe ser de h.
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16. El médico prescribié 100 mL de albumina para infusion en 2 h.
El factor de goteo es de 15 gtt/mL. La enfermera debe ajustar la
velocidad de infusion a gtt/min.

17. Se administraran 1 000 mL de solucién salina isotonica con 20
000 unidades de heparina durante 24 h. El factor de goteo es
de 60 gtt/mL. La enfermera debe administrar gtt/min.

18. Se administraran 350 mg de un antibiético en 150 mL de
solucion glucosada al 5 % durante un periodo de 1 h. El factor
de goteo es de 15 gtt/mL. La enfermera debe administrar

gtt/min.

19. Se han de administrar 100 mL de una solucién de antibidtico
mediante una bomba de infusién durante 60 min. El
microgotero proporciona 60 gtt/mL. Usted debe administrar

gtt/min.

20. El médico prescribio 500 mL de una solucion Intralipid al 10 %
para administrar en un periodo de 4 h. Utilizando una bomba, la
enfermera debe ajustar la velocidad a mL/h.
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Tratamientos

Intravenosos
APLICACIONES EN CUIDADOS CRITICOS

Al finalizar este capitulo, usted deberia ser capaz de:

 Calcular el flujo cuando se conoce la dosis de cuidados criticos.
 Calcular la dosis de cuidados criticos por hora o por minuto.
« Efectuar la titulacién de soluciones intravenosas (i.v.).

En cuidados criticos se indican pequefias dosis de

medicamentos muy potentes por via i.v. que deben vigilarse
cuidadosamente. Los medicamentos se prescriben como dosis
durante un periodo especifico, por ejemplo miligramos por minuto.
Con frecuencia, la dosis se basa en el peso del paciente en
kilogramos. Algunos medicamentos muy potentes (antiarritmicos,
vasopresores y vasodilatadores) pueden ajustarse respecto de la
frecuencia cardiaca del paciente, la presion arterial u otros
parametros. Ajustar un medicamento significa recalcular la dosis
cada vez que haya un cambio en la velocidad de infusion.
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Las soluciones i.v. con medicamentos de cuidados criticos deben
administrarse con una bomba de infusidon electronica. Estos
medicamentos pueden prescribirse en:

e Gramos por minuto (g/min), miligramos por minuto (mg/min),
microgramos por minuto (mcg/min) o miliequivalentes por minuto
(mEg/min).

e Gramos por hora (g/h), miligramos por hora (mg/h), microgramos
por hora (mcg/h) o miliequivalentes por hora (mEqg/h).

e Gramos por kilogramo por minuto (g/kg/min), miligramos por
kilogramo por minuto (mg/kg/min), microgramos por kilogramo por
minuto (mcg/kg/min) o miliequivalentes por kilogramo por minuto
(mEg/kg/min).

La enfermera debe ser capaz de calcular tanto la dosis deseada
como los mL por h de infusién. Recuerde: debe conocer siempre la
dilucion de dosis segura y la velocidad con que se administrara el
medicamento, antes de iniciar la infusion. Consulte las guias
institucionales y la documentacion del medicamento cuando sea
necesario.

Este capitulo se centra en problemas de cuidados criticos. Las
infusiones de heparina e insulina se tratan en sus respectivos
capitulos. Consulte el apéndice | para una revision de las
consideraciones de enfermeria para la administracion de farmacos
de cuidados criticos, y el apéndice J para consideraciones de
enfermeria para la administracion de medicamentos al paciente de
traumatologia. Nota: debido al reducido tamano de este libro, solo
se proporcionan unos pocos ejemplos de problemas en cuidados
criticos.
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Calculo de flujos (mL/h) cuando se conoce la dosis

Para calcular el flujo en mililitros por hora, se puede usar cualquiera
de los tres métodos que se muestran en el capitulo 10. Nota:
cuando se calculan infusiones de cuidados criticos, no se redondea
hasta el numero entero si la bomba se puede ajustar en décimos.

Para calcular el flujo (mililitros por hora) cuando se conoce la dosis:
convierta a unidades similares, calcule la dosis por kilogramo por minuto o
la dosis por kilogramo por hora si el medicamento se indica por peso;
cambie la dosis por minuto a dosis por hora si la dosis se ordena por minuto
(multiplique por 60), y calcule mililitros por hora utilizando razones vy
proporciones, el método de la formula o el analisis dimensional.

EJEmpPLO 1:

Prepare un medicamento de cuidados intensivos, 500 mg en 250 mL
de solucion glucosada al 5 % a razén de 5 mcg/kg/min para un
paciente que pesa 152 Ib. La bomba de infusién electronica debe
ajustarse a mL/h.

CONVIERTA A UNIDADES SIMILARES::

Cambie libras a kilogramos (2.2 Ib = 1 kg): 152 Ib + 2.2 Ib/kg = 69.1
0 69 kg Cambie miligramos a microgramos (1 mg = 1 000 mcg): 500
mg * 1 000 mcg/mg = 500 000 mcg

CALCULE MCG/MIN:
5 mcg/kg/min x 69 kg = 345 mcg/min

Razones y proporciones

345 mcg/min:x mL = 500 000 mcg:250 mL
500 000x = 345 mcg/min x 250 mL
500 000x = 86 250
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q
X = M = (0.1725 mL/min

500000

(recorrer dos espacios a centésinms]

CALCULE ML/H:

0.17 mL/min x 60 min/h = 10.2 mL/h
RESPUESTA: 10.2 mL/h

Método de la formula

CALCULE ML/MIN UTILIZANDO LA FORMULA:

D
— =X
T
345 mcg/mi
45 mecg/min IS0 1
S00000 mcg
25
X= M = 0.1725 mL/min
500000

(recorrer dos espacios a centésimos)

CALCULE ML/H:

0.17 mL/min x 60 min/h = 10.2 mL/h
RESPUESTA: 10.2 mL/h

Analisis dimensional

Para usar esta ecuacidon necesitara tres factores de conversion: 1
mg =1 000 mcg; 60 min=1h,y 1 kg =2.2Ib.
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S " 250 (mL) L 1mg
*efmine . 500 me 1 000 mees

60 -t | ke
* *

1h 2.2 b

152 b

*

th

x 250 (mL) x 1 x 60 x 1 x 152
500 x 1000 x 1(h)x 2.2

RESPUESTA: 10.4 mL/h

EJEmMPLO 2:

El médico ordend 400 mcg de clorhidrato de dexmedetomidina en
100 mL de solucién salina isotonica para infundir a 0.3 mcg/kg/h a
un paciente que pesa 132 Ib. Calcule mL/h.

CONVIERTA A UNIDADES SIMILARES::
Cambie libras a kilogramos 132 Ib + 2.2 Ib/kg = 60 kg

CALCULE MCG/MIN:
0.3 mcg/kg/h x 60 kg = 18 mcg/h

Razones y proporciones

CALCULE ML/H:

18 mcg/h : x mL =400 mcg : 100 mL
400 x = 18 mcg/h x 100 mL

400 x = 1800

X = % = 4.5 mL/h
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RESPUESTA: 4.5 mL/h

Método de la formula

CALCULE ML/H:
D _
E x Q=2

18 mecg/h
400 mcg

x 100 mL = 4.5 mL/h

RESPUESTA: 4.5 mL/h

Analisis dimensional

Para ajustar esta ecuacion se necesita un factor de conversion: 1 kg
=2.21b.

03smes 100 (mL) 1 des=

X 132 4b
ke/h 400 mes 2.2 +b

0.3 x 100 (mL) x 1 x 132

400 x 2.2
3
= 260 = 4.5 mL/h
880
RESPUESTA: 4.5 mL/h
EJEmPLO 3:

El médico ordend 900 mg de amiodarona en 500 mL de solucion
glucosada al 5 % para administrar a 0.5 mg por min. ;Cuantos
mililitros por hora deberia recibir el paciente?

Razones y proporciones
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900 mg : 500 mL = 0.5 mg/min : x mL
900x = 250 (500 x 0.5)

2
= =56 = 2 = 0.277 (0.28) mL/min
L6y, a0

Y

CALCULE ML/H:

0.28 mL/min x 60 min/h = 16.8 mL/h
RESPUESTA: 16.8 mL/h

Método de la formula

CALCULE MCG/MIN UTILIZANDO LA FORMULA:
D

1 Q = _'l'

H

0.5 mg/min
900 mg

x 500 mL

- 0.278 (0.28) mL/min

CALCULE ML/H:

0.28 mL/min x 60 min/h = 16.8 mL/h
RESPUESTA: 16.8 mL/h

Analisis dimensional

Para establecer esta ecuacion solo se necesita un factor de
conversion: 60 min =1 h.
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G.S{ng 500 mL xﬁﬂm’m
A 900 me 1 h

_ 0.5x500(mL)x 60 +5000-"°
900 x 1 (h) 900

150
0

= 16.7 mL/h

RESPUESTA: 16.7 mL/h

Calculo de la dosis por hora o por minuto cuando
se conoce el flujo

REGLA

Para calcular la dosis cuando se conoce el flujo (mL/h): convierta a
unidades similares y calcule la dosis (gramos por minuto, miligramos por
minuto, microgramos por minuto) utilizando razones y porporciones, el
método de la formula o el analisis dimensional. Si el medicamento se
ordena por peso, calcule la dosis por kilogramo por minuto (g/kg/min,
mg/kg/min, mcg/kg/min).

EJEmPLO 1:

Se van a administrar 400 mg de un medicamento en 250 mL de
solucion glucosada al 5 % a razon de 20 mL/h, para mantener una
presion arterial sistdlica de 100 mmHg en un paciente que pesa 110
Ib. ¢ Cuantos mcg/kg/min deberian administrarse?

Razones y proporciones

CONVIERTA A UNIDADES SIMILARES::

Cambie mg a mcg

400 mg x 1 000 mcg/mg = 400 000 mcg
Convierta libras a kilogramos

110 Ib + 2.2 Ib/kg = 50 kg
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CALCULE MCG/H:

400 000 mcg : 250 mL = x:20 mL/h
250x = 8 000 000 (400 000 x 20)

. _ 8000000

= 32000 mce/h
250 4

CAMBIE MCG/H A MCG/MIN::
32 000 mcg/h + 60 min = 533 mcg/min

CAMBIE A MCG/KG/MIN:

533 mcg/min + 50 kg = 10.66 mcg/kg/min
RESPUESTA: 10.7 mcg/kg/min

Método de la formula

CONVIERTA A UNIDADES SIMILARES::

Cambie mg a mcg

400 mg x 1 000 mcg/mg = 400 000 mcg
Convierta libras a kilogramos

110 Ib + 2.2 Ib/kg = 50 kg

CONVIERTA ML/H A ML/MIN:
20 mL/h + 60 min = 0.33 mL/min

UnLice
R b4 n = x
H

X mcg/min
400000 mcg

x 250 mL = 0.33 mL/min

0.000625x = 0.33 mL/min

x = 528 mcg/min

CAMBIE A MCG/KG/MIN:
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528 mcg/min + 50 kg = 10.56 (10.6) mcg/kg/min
RESPUESTA: 10.6 mcg/kg/min

Analisis dimensional

Para usar esta ecuacion necesitara tres factores de conversion (1
mg = 1 000 mcg; 60 min = 1 h; y 2.2 Ib = 1 kg) para obtener
mcg/kg/min.
» Use los tres factores de conversion
20 mE 400 mg 1000 (mcg)
1 & 250 mL 1mg
| & 22 b
* *
60 min 1 kg

x 110 H

20 x 400 x 1000 (meg) x 1 x 2.2
I x 250 x 1 x 60 (min) x 1(kg) x 110

17600000
1650000

10.66 (10.7) meg/kg/min
RESPUESTA: 10.7 mcg/kg/min

EJEMPLO 2:

Un médico prescribe 4 mg de un farmaco en 250 mL de solucion
glucosada al 5 % para pasar 4 mL/h para controlar el dolor en un
paciente que pesa 115 libras. ¢Cuantos mcg/kg/h o mcg/kg/min
deberian infundirse?

Use razones y proporciones

CONVIERTA A UNIDADES SIMILARES::
Cambie mg a mcg
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4 mg x 1 000 mcg/mg =4 000 mcg
Convierta libras a kilogramos

1151b + 2.2 Ib/kg = 52 kg

CALCULE MCG/H:

4000 mcg:250 mL=x:4mL/h
250x = 16 000 (=4 000 x 4)
16000

X = %D = 64 mcg/h

CALCULE LA DOSIS EN MCG/KG/H:
64 mcg/h + 52 kg = 1.23 mcg/kg/h

CAMBIE A MCG/KG/MIN:

1.23 mcg/kg/min + 60 min = 0.02 mcg/kg/min
RESPUESTA: 1.23 mcg/kg/h
0 0.02 mcg/kg/min

Método de la formula

CONVIERTA A UNIDADES SIMILARES::

Cambie mg a mcg

4 mg x 1 000 mcg/mg =4 000 mcg
Convierta libras a kilogramos

115 1b + 2.2 Ib/kg = 52 kg

CALCULE MCG/H USANDO LA FORMULA:

D
— X = X
H Q

x meg/h
4000 mcg
0.0652x = 4 mL/h

x = 64 mcg/h

x 250 mL = 4 mL/h
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CALCULE LA DOSIS EN MCG/KG/H:
64 mcg/h + 52 kg = 1.23 mcg/kg/h

CAMBIE A MCG/KG/MIN:

1.23 mcg/kg/h + 60 min = 0.02 mcg/kg/min
RESPUESTA: 1.23 mcg/kg/h
0 0.02 mcg/kg/min

Analisis dimensional

Para establecer esta ecuacidn necesitara dos factores de
conversion (1 mg = 1 000 mcg; vy 1 kg = 2.2 Ib) para obtener
mcg/kg/h y tres factores de conversion (1 mg = 1 000 mcg; 60 min =
1h;y1kg=2.2Ib) para obtener mcg/kg/min.

e Usar dos factores de conversién

4-mL—x 4 -me y 1000 mcg
1h 250 mE- | me
2.2

X x 115 Hs

oo
=]

4 x 4 x 1000 (mcg) x 2.2
1(h) x 250 x 1 x 1 (kg) x 115
352

= (_}D = 1.22 mcg/kg/h
28750

e Usar tres factores de conversion

4 mb 4 me 1 000 mcg
x x
|- 250 -ml= | me
| b 2216
X 4
60 min 1 kg

x 115 4o
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4 x 4% 1000 (meg) x 1x 2.2
I x 250 x 1 x 60 (min) x 1 (kg) x 115

35200
= 1725000 - 0.02 mcg/kg/min

RESPUESTA: 1.22 mcg/kg/h
0 0.02 mcg/kg/min

Titulacion de soluciones intravenosas

Cuando se titula un medicamento (p. ej., dopamina, fenilefrina), se
empieza con la dosis mas baja y se ajusta hasta obtener el
resultado deseado. A veces se inicia con un bolo. Siempre debe
emplearse una bomba de infusion electronica, por lo que necesitara
calcular la solucion en mililitros por hora. La dosis debe revisarse
doblemente por otra enfermera.

Cuando se resuelven problemas de titulacion:

 Convertir a unidades similares.
» Convertir los rangos superior e inferior de dosis a mililitros por minuto (si la
orden es en mililitros por minuto).

» Convertir mililitros por minuto a mililitros por hora.

EJEMPLO:

Se ordeno titular un medicamento de cuidados criticos (2 mcg por
min a 4 mcg por min) para mantener una presion arterial sistolica
por debajo de 130 mmHg. La solucién por titular ccontiene 25 mg
del medicamento en 500 mL de solucion glucosada al 5 %. La
enfermera necesita determinar el ajuste para la bomba de infusion y
colocarla en x mL/h.

CONVIERTA A UNIDADES SIMILARES::
25 mg = 25 000 mcg (1 mg =1 000 mcq)
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CONVIERTA LOS RANGOS DE DOSIS SUPERIOR E INFERIOR EN ML/MIN:

25 000 mcg : 500 mL = 2 mcg/min : x
25 000x =1 000 (= 2 x 500)

x = 0.04 mL/min = x rango de dosis menor
25 000 mcg : 500 mL =4 mcg/min : x
25 000 x = 2000 (=4 x 500)

2000

2 I
© 25000 25 125
x = 0.08 mL/min = rango de dosis mayor

0.08

CONVIERTA ML/MIN A ML/H:

Rango de dosis menor: 0.04 x 60 min = 2.4 mL/h

Rango de dosis mayor: 0.08 x 60 min = 4.8 mL/h
RESPUESTA: La enfermera debera titular
el rango de dosis de 2 mcg/min
a 4 mcg/min, ajustando la bomba para un
flujo de 2.4 mL/h a 4.8 mL/h.

Revision final de capitulo

1. El médico prescribe 50 mg de un medicamento en 250 mL de
solucion glucosada al 5 % a iniciar con 10 mcg/min para aliviar
el dolor toracico. Usted debe ajustar la bomba de infusion a

mL/h.

Revisiéon de pensamiento critico

Si la dosis prescrita se duplica a 20 mcg por min Esperaria usted que la
bomba de infusion se ajustarse al doble? ¢éSioNo?

booksmedicos.org



2. La enfermera disminuye una infusion de lidocaina de 1 g en
250 mL de solucién glucosada al 5 % a 15 mL/h para controlar
la disritmia del paciente. Usted debe documentar que el
paciente esta recibiendo ahora ___ mg/min.

3. El médico prescribe 400 mg de dopamina en 250 mL de
solucion glucosada al 5 % para iniciar a razon de 5 mcg/kg/min
en un paciente que pesa 178 Ib. Usted debe ajustar la bomba
de infusion a mL/h.

Revisién de pensamiento critico

Si el médico prescribe 800 mg de dopamina en 250 mL a razén de 5
Mg/kg/min, jespera usted que los mililitros por hora aumenten,
disminuyan o se mantengan igual?

4. Un paciente de 58 kg en tratamiento con respirador mecanico
se encuentra sedado con 1 000 mg de propofol en 100 mL para
pasar a razén de 8 mL/h. Usted debe documentar que el
paciente esta recibiendo mcg/kg/min.

5. El médico prescribe 250 mg de lorazepam en 250 mL para
pasar a 3 mg/h. Usted debe ajustar la bomba de infusién a
mL/h.

6. El médico prescribe la administracion continua en solucion de
un farmaco para controlar la hipertension. La concentracion del
medicamento es de 200 mg/200 mL. Para administrar 1 mg/min
debe ajustar la bomba de infusion a mL/h.

7. El médico prescribe una dosis de carga de procainamida de
500 mg en 100 mL de solucién de NaCl al 0,9 % durante 30
min. En la etiqueta se lee: 500 mg por mL de procainamida. El
farmacético debe anadir mL de procainamida a 100 mL
de solucion de NaCl al 0,9 % y ajustar la bomba de infusion a
______mL/h para proporcionar esa carga. La dosis de carga va
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seguida por una infusidén de 2 g de procainamida en 250 mL de
solucién glucosada al 5 % para pasar a razon de 3 mg/min.
Usted debe ajustar la bomba de infusion a mL/h.

. Un paciente va a recibir una carga de 10 mg de diltiazem

seguida de una infusion continua a razon de 10 mg/h. El vial
contiene 5 mg/mL del farmaco. Para administrar la carga usted
debe inyectar mL durante 2 min. La infusién continua
contiene 125 mg de diltiazem en 125 mL de solucion glucosada
al 5 %. Usted debe ajustar la bomba de infusién a mL/h
para proporcionar 10 mg por hora.

. Se inyectan 800 mg dopamina en 250 mL de solucion

glucosada al 5 % a razén de 12 mL/h a un paciente de 195 Ib.
Usted debe documentar que el paciente recibe
mcg/kg/min.

Revision de pensamiento critico

Si el flujo se aumentara a 18 mL/h, ;esperaria usted que la dosis en
mcg/kg/min aumentase o disminuyese?

10. El médico prescribe 100 mg de fenilefrina en 250 mL de

11.

solucién glucosada al 5 % en infusion continua a razon de 40
mcg por min. Usted debe ajustar la bomba de infusidn a

mL/h.

Para mantener la presion sistolica por encima de 90 mmHg, se
aumenta la velocidad a 9 mL/h. Usted documenta que el
paciente recibe ahora mcg/min de fenilefrina.

Se prescriben12.5 mg de tirofiban en 250 mL para infundir a
razon de 0.1 mcg/kg/min en un paciente que pesa 60 kg. Usted
debe ajustar la bomba a mL/h.

12. Un paciente hipertenso pesa 165 Ib. Su médico prescribié 3

mcg/kg/min de nitroprusiato por via i.v. Se afiaden 50 mL de
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nitroprusiato a una solucion de 250 mL de solucion glucosada
al 5 %, que deberia contener una concentracion del farmaco de

mcg por mL. Utilizando una bomba de infusion, la
enfermera debe ajustar el flujo a mL/h.

13. Se prescriben 50 mg de nitroglicerina en 250 mL de solucién
glucosada al 5 % a razén de 10 mcg/ min. Calcule la velocidad
de flujo en mL/h. La bomba de infusién debe a mL/h.

14. Se han de administrar 400 mg de dopamina en 250 mL de
solucién mixta para infundir 300 mcg por min. Calcular el flujo
en mL/h. Usted debe administrar mL/h.

Revision de pensamiento critico

Si la infusién se aumenta a 500 mcg/min, jesperaria usted que los mililitros
por hora aumentasen o disminuyesen? Si la cantidad de
solucion aumentase a 500 mL de solucion mixta, a la misma velocidad de
infusiéon de 300 mcg/min, ;deberia aumentar o disminuir el nimero de
mL/h?

15. Se inicia en un paciente la infusion de furosemida para
promover la diuresis. Se prescriben 200 mg de furosemida en
100 mL a razén de 10 mg/h. Usted debe ajustar la bomba a

mL/h.

16. Se inicia en un paciente la administraciéon de 16 mg de
norepinefrina en 250 mL de solucion glucosada al 5 % a razén
10 mL/h. Usted debe documentar que el paciente esta
recibiendo mcg/min.

17. Se prescriben 1 250 mcg de octreotida en 250 mL a razén 50
mcg/h. Utilizando una bomba de infusién, usted debe ajustar la
velocidad a mL/h.

18. Un paciente debe recibir 500 mg de dobutamina en 250 mL de
solucién salina isotonica a razén de 5 mcg/kg/min para
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mantener una presion arterial sistolica de 90 mmHg. En un
paciente que pesa 82 kg, usted debe justar la bomba a

mL/h.

19. Se prescriben a un paciente con hipertension maligna 25 mg
de nicardipino en 250 mL de NaCl al 0.9 % para iniciar a razén
de 5 mg/h. La bomba de infusién debe ajustarsea _ mL/h.

Revisién de pensamiento critico

Se cambia la concentracion de nicardipino a 50 mg en 250 mL de solucion
de NaCl al 0.9 %. ¢Se deberia aumentar o disminuir el flujo para

administrar los 5 mg/h?

20. Se prescribe milrinona a un paciente con insuficiencia cardiaca
aguda descompensada que pesa 220 Ib. Se inicia milrinona 20
mg/100 mL a razdn de 0.375 mcg/kg/min. La bomba de infusidn
debe ajustarse a mL/h para administrar esa dosis.

21. Un paciente esta recibiendo una infusion de fentanilo para
controlar el dolor agudo. Se inyectan 1 600 mcg de fentanilo en
250 mL de solucién de NaCl al 0.9 % a razon de 7.8 mL/h.
¢, Cuantos microgramos por hora esta recibiendo el paciente?

22. Se prescriben a un paciente con diagnostico de septicemia
100 unidades de vasopresina en 250 mL de NaCl al 0.9 % para
iniciar a razén de 0.03 unidades por minuto. La bomba de

infusion debe ajustarse a mL/h.

23. Se prescriben a un paciente con fibrilacion auricular 900 mg de
amiodarona en 500 mL de solucion de NaCl al 0.9 % para
iniciar a razon de 1 mg/min durante 6 h. La bomba debe

ajustarse a mL/h.

Revision de pensamiento critico
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Después de 6 h, la infusion cambiara a 0.5 mg/min. ; Deberia aumentar o
disminuir la infusion en mililitros por hora?

24. Se inyectan 1 000 mg de propofol en 100 mL de soluciéon a
razon 12 mL/h para sedacion de un paciente en ventilacion
mecanica. Su peso era de 186 Ib. ¢ Cuantos mcg/kg/min

recibira?

Revision de pensamiento critico
Si se cambia el flujpo a 15 mL/h, ;aumentarian o disminuirian los

mcg/kg/min?

25. El médico prescribe 400 mcg de dexmedetomidina en 100 mL

de solucion de NaCl al 0.9 % a un paciente que requiere
sedacion. La dosis de inicio es de 0.7 mcg/kg/h. El peso del
paciente es de 180 Ib. La bomba de infusion debe ajustarse a

mL/h.

26. A un paciente se le prescribe 1 mg de epinefrina en 250 mL de
solucion glucosada al 5 % a razon de 2 mcg/min. Para
administrar esta dosis, la bomba de infusion debe configurarse

a mL/h.

27. Un paciente con ventilacion mecanica requiere sedacion con
una infusién de midazolam 50 mg en 100 mL de NaCl al 0.9 %.
La infusion se incrementa a 4 mL/h. El paciente ahora esta

recibiendo mg/h.
28. Se prescriben 500 mg de dobutamina en 250 mL de NaCl al

0,9 % a razén de 10 mcg/kg/min en un paciente que pesa 84.82
kg. La bomba de infusidon debe configurarse a mL/h.

29. Un paciente experimenta un dolor creciente después de una
cirugia extensa. La administracion de fentanilo 1600 mcg en
250 mL de NaCl al 0,9 % se incrementa a 11,7 mL/h.
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Se documentara que el paciente esta recibiendo ahora
mcg/h.

30. A un paciente que recibe ventilacion mecanica se le prescriben
1 000 mg de propofol en 100 mL inicialmente a razén de 15
mcg/kg/min. El paciente pesa 110 kg. Para administrar esta
dosis, la bomba de infusion debe ajustarsea  mL/h.

31. Un paciente con shock séptico recibe una infusion de
norepinefrina titulada para mantener una presion arterial media
de 65 mmHg; 16 mg de norepinefrina en 250 mL de solucién
glucosada al 5 % se infunde a 3,8 mL/h. La dosis debe
documentarse como __ mcg/min.

32. Se infunden 500 mg de amiodarona en 250 mL de solucion
glucosada al 5 % a razén de 1 mg/min durante 6 h. Para
administrar esta dosis, la bomba de infusion debe configurarse
a____ mL/h.

La prescripcion reduce la dosis a 0,5 mg/min después de las 6
h iniciales. La bomba ahora debe configurarsea _ mL/h.

33. Se infunden 80 mg de pantoprazol en 100 mL de liquido en un
paciente con un sangrado de las vias gastrointestinales
superiores. La bomba de infusion se ajusta a 10 mL/h. La dosis
debe documentarse como __ mg/h.

Point’

http://thePoint.lww.com/espanol-Boyer5e
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Insulina

Al finalizar este capitulo, usted deberia ser capaz de:

* Explicar el objetivo en el uso de la insulina.
* Enunciar los diferentes tipos de insulina.

» Comparar los cuatro tipos de insulina (de accién rapida, corta,
intermedia y prolongada), de acuerdo a su inicio, punto de maximo
efecto y duracion.

* Distinguir entre la jeringa estandar de 1 mL (100 unidades) y de
0.5 mL (50 unidades).

« Distinguir entre los diversos tipos de dispositivos para la
administracion de insulina.

* Explicar el concepto de esquema de aplicacion de insulina.

* Describir los pasos necesarios para preparar la aplicacion de
insulina.

* Describir los pasos necesarios para combinar dos tipos de insulina
en una sola jeringa.

* Describir como funciona una bomba de insulina.
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Preparacion de la insulina

La insulina es una hormona natural secretada por los islotes
pancreaticos de Langerhans para mantener la concentracién de
glucosa sanguinea. La insulina permite al cuerpo usar la glucosa
como fuente energética. Cuando la insulina es insuficiente, la
glucosa en sangre aumenta y pueden requerirse inyecciones de
insulina.

Las insulinas de mayor uso en la actualidad son las insulinas
humanas sintéticas (regular y NPH) y sus analogos. Los preparados
de insulina humana se identifican por su nombre comercial
(Humulin, Novolin o ReliOn) seguido por el tipo de insulina: R (de
accion corta), N (de accion intermedia) o 70/30 (mezcla de R y N).
La prescripcion siempre debe incluir el tipo de hormona.

Entre los analogos de accién rapida estan: aspart (NovolLog,
Fiasp), Lispro (Humalog [U-100], Humalog [U-200], Admelog) y
glulisina (Apidra).

Entre los analogos de insulina de acciéon prolongada:
insulina glargina (Lantus, Basaglar, Toujeo [U-300]), insulina detemir
(Levemir) e insulina degludec (Tresiba [U-100], Tresiba [U-200]). Los
analogos de insulina son transparentes e incoloros. Puesto que el
ISMP (Institute for Safe Medication Practices) identifica la insulina
(en especial U-500) como un medicamento de alto riesgo, una
segunda enfermera debe siempre confirmar la dosis con respecto a
la orden emitida. Todas las etiquetas de insulina contienen
informacion esencial. EI nombre comercial con la primera letra
mayuscula (p. ej., Humulin) en la etiqueta del farmaco va seguido
por una grafia que identifica el tipo de insulina. La N se refiere a
NPH (de accion intermedia) y la R a insulina regular (de accién
corta). Véanse las figuras 12-1 y 12-2. La etiqueta de insulina
incluye la concentraciéon (p. ej., U-100 [100 unidades por mL]), el
volumen total (p. ej., 10 mL), el origen (p. ej., ADNr), el fabricante (p.
ej., Eli Lilly) y la fecha de caducidad.
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FIGURA 12-1 Humulin R. (Cortesia de Eli Lilly Company,
Indianapolis, IN.)
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FIGURA 12-2 Humulin N. (Cortesia de Eli Lilly Company,
Indianapolis, IN.)

Tipos de insulina

La insulina se mide en unidades y se presenta en viales (ampulas)
de 10 mL con 100 unidades por mL. La concentracion mas frecuente
de insulina es la U-100. En la actualidad existen plumas de insulina
con concentraciones mas fuertes (U-200, U-300 y U-500). Estas
plumas de insulina administran de forma automatica la dosis
indicada en el sistema de dosificacion, y no es necesaria la
conversion. La insulina regular también esta disponible como
Humulin R U-500 en viales (500 unidades/mL), que es util para el
tratamiento de pacientes con diabetes resistente a la hormona, que
requieren dosis diarias mayores de 200 unidades. Esta insulina de
prescripcién especial en vial de 20 mL se fabrica con etiqueta y
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tapon rojos. Para extraer esta insulina (U-500), solo puede utilizarse
una jeringa especifica de insulina U-500 de 1 mL (figs. 12-3 y 12-4).
Los viales de Humulin R U-500 se usan principalmente con objeto
de llenar bombas de insulina para pacientes que requieren insulina
de mayor potencia. La bomba de insulina debe marcarse con una
etiqueta roja que indique que contiene insulina U-500.
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FIGURA 12-3 Vial de Humulin R U-500 de insulina concentrada y su
etiqueta correspondiente. (Cortesia de Eli Lilly Company,
Indianapolis, IN.)
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FIGURA 12-4 Jeringa de insulina U-500.
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La insulina se clasifica de acuerdo con su inicio, punto maximo y
duracién de accion (de accion rapida, de accidon corta, de accion
intermedia y de accidén prolongada). La insulina de accion rapida
(lispro) se usa cuando se requiere un efecto en 5-15 min. La insulina
de accion corta (regular) inicia su funcion en 30 min a 60 min. La
insulina de accion intermedia (NPH) suele requerir 172 h para el
inicio de su accion y alcanza el maximo en 12 h. La insulina de
accion prolongada (p. €j., Lantus) puede durar hasta 24 h y se usa
para una sola dosis diaria. Las insulinas regular, aspart, glulisina y
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lispro tienen aprobacion para uso intravenoso. Tenga en cuenta que
algunos pacientes requieren insulina de accion prolongada para una
cobertura basal, o de fondo, e insulina de accion rapida (o corta)
para correccion y cobertura a la hora de comer. Véase la tabla 12-1.
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labla 12-1 Tipo de insulina, inicio de accion, punto
maximo de efecto y duracion de accion

Insulina Inicio Maximo Duracion
efecto

De accién rapida
Glulisina (Apidra)* 10-15min 1/2-1%2h 3 homenos

Lispro* (Humalog 5 min 1h 2-4 h
[U-100], Humalog

[U-200])

Aspart (Novolog, 1020 min 13 h 3-5h
Fiasp)*

De accién corta

Regular 1/2-1h 2-3h 58h
(Humulin R)*

Regular 1/2 h 215 h 8h
(Novolin R)

ReliOn Regular 172 h 2¥%-5h 8 h
(ReliOn R)

De accion intermedia

NPH (Humulin N) 2-4h 4-10h 10-16 h
NPH (Novolin N) 2-4 h 4-10h 10-16 h
NPH (ReliOn N) 2-4 h 4-10 h 10-16 h
De accién prolongada

Insulina glargina 30-890 min Mo 20-24 h
(Lantus, Basaglar)

Insulina glargina 6h =24 h
(Toujeo [U-300])

Insulina detemir 30-90 min  No Hasta 23 h
(Levemir)

Insulina degludec  30-90min  No =24 h

(Tresiba [U-100],
Tresiba [U-200])

"Aprobada para uso intravenoso.

La insulina también se prepara en combinaciones premezcladas.
La razon de la combinacion de la insulina siempre equivale al 100
%; por ejemplo, Novolin 70/30 (70 % NPH y 30 % regular). Por lo
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tanto, si un médico prescribe 30 unidades de Novolin 70/30, las 30
unidades que usted extrae del vial contendran 21 unidades de NPH
(70 % de 30) y 9 unidades de insulina regular (30 % de 30). Los
ejemplos de otros preparados son Humalog 75/25, Humalog 50/50,
NovoLog 70/30 y Humulin 70/30. Observe que la insulina N no
indica insulina NovoLog o Novolin 70/30. Si un médico indica 25
unidades de insulina N use solo Humulin N (NPH), Novolin N (NPH)
o ReliOn N. Si se desea usar Novolog o Novolin 70/30, entonces
deberia aparecer el nombre completo del preparado en la indicacion
(fig. 12-5).
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FIGURA 12-5 Etiqueta de insulina Humulin 70/30 (Cortesia de Eli Lilly
Company, Indianapolis, IN.)

Dispositivos para la administracién de insulina

Se cuenta con una variedad de dispositivos para la administracion
de insulina: jeringas, plumas, puertos de inyeccion (p. ej., puerto en |
fabricado por Medtronic) y bombas externas de inyecciéon. El tamafo
de este manual impide una revision amplia de todos los dispositivos.
Por lo tanto, se hara solo una descripcion breve de cada uno de
ellos.

Jeringas

La insulina, que siempre se indica y se aplica en unidades, se
administra con una jeringa especial de 1 mL marcada en unidades
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(100 unidades por mL). jEsta jeringa se usa solo para insulina! La
jeringa mas comun de 1 mL (U-100) tiene calibracion cada 2
unidades, donde se sefala cada intervalo de 10 con numeros en la
parte lateral (fig. 12-6). Una jeringa de 1 mL de escala doble (U-100)
tiene divisiones cada 2 unidades. Se senalan con numeros grandes
en el lado izquierdo cada 5 unidades, y cada 10 unidades en el lado
derecho. Esto hace mas facil medir con precisidn los incrementos de
unidades pares e impares.

USE SOLO U-100

2 g

—

=

A. Jeringa de insulina estandar U-100 con marcas de
calibracion cada 10 y 2 unidades. La zona sombreada indica
60 unidades de insulina regular en una jeringa de 1 mL.

USE SOLO U-100 |

—c{-- e pdeat ]

B. Jeringa de insulina de dosis baja U-50 con marcas de
calibracion cada 5 v 1 unidades. La zona sombreada indica
35 unidades de insulina regular en una jeringa de 0.5 mL.

FIGURA 12-6 Dos tipos comunes de jeringas de insulina.

En la actualidad se dispone de una jeringa de 1 mL (U-500)
(Becton Dickinson) para la insulina Humulin R (U-500). Esta jeringa
tiene marcas de calibracion cada 5 unidades, con numeros grandes
cada 25 unidades. Puede utilizarse para administrar hasta 250
unidades de insulina Humulin R (U-500).

Una jeringa de 0.5 mL (de baja dosis, Becton Dickinson) esta
disefiada para contener no mas de 50 unidades de insulina U-100.
Note que la concentracién de insulina es la misma (100 unidades
por mL), pero el émbolo de la jeringa es mas delgado, lo que
disminuye su capacidad a 0.5 mL (50 unidades). Hay marcas de
calibracion de una unidad y numeros grandes cada 5 unidades (v.
fig. 12-6). La escala aumentada de la jeringa de 0.5 mL la hace mas
facil de leer. Se recomienda a los pacientes escoger la jeringa de
tamano mas pequefio que contenga la dosis de insulina prescrita.
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Se recomienda la jeringa mas pequena, de 0.5 mL (contiene hasta
50 unidades de insulina U-100) o, a veces, la de 0.3 mL (contiene
hasta 30 unidades de insulina U-100) para uso en casa, pero se
prefieren las jeringas de 1 mL con tapa para insulina U-100 en los
centros hospitalarios para disminuir los errores de dosificacion.

Plumas y bombas

Plumas desechables

La insulina también se presenta en plumas precargadas
desechables o cartuchos para plumas reutilizables. Las plumas
contienen un cartucho lleno de insulina. Siempre se debe revisar el
reservorio para asegurarse de que se dispone de la dosis deseada,
y se ha de hacer una prueba funcional antes de administrar una
dosis de insulina con una pluma. Ajuste a 1-2 unidades y presione el
boton mientras sujeta la pluma con la punta dirigida hacia arriba.
Observe que salgan 1 o 2 gotas de insulina de la pluma, para
asegurar su apropiado funcionamiento. Después, marque la dosis
deseada. La insulina se administra por via subcutanea con técnica
de dardo. Asegurese de presionar por completo el boton de Ila
pluma. Mantenga la aguja en el tejido subcutaneo y cuente hasta 5
después de administrar la dosis, para asegurar la administracion
completa. La aguja de la pluma se retira y desecha de inmediato
después de cada uso. Una vez que se administra la dosis, la
caratula regresa a cero, lo que indica la administracion de la dosis
completa. Las agujas para plumas de uso en centros hospitalarios
tienen tapa propia para evitar el riesgo de puncion al personal
sanitario.

Bombas de insulina

Las bombas de insulina para infusion subcutanea administran dosis
constantes de insulina de accion rapida a una velocidad
preestablecida (basal) en unidades por hora, a través de tubos y
canulas de plastico o una pequefia aguja insertada en el tejido
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subcutaneo. Se pueden programar multiples velocidades. Ademas,
se programa una dosis especifica (carga) de insulina de accion
rapida, segun sea necesaria, para “cubrir’ una comida o “corregir” la
cifra elevada de glucosa. Casi todas las bombas de insulina en uso
actual estan programadas individualmente para calcular dosis “de
carga” con base en el contenido de carbohidratos de la comida y la
cifra actual de glucosa en sangre. La persona que usa una bomba
de insulina deberia insertar un nuevo equipo de inyeccion en otro
sitio cada 48 h a 72 h. Véase la figura 12-7. jSolo se coloca insulina
de accion rapida, o a veces de accion corta, en el reservorio de la
bomba! Esta insulina se extrae de un vial convencional de 10 mL de
analogo de insulina de accion rapida (U-100) o uno de accion corta
(U-100 regular).

FIGURA 12-7 Bomba de insulina.

Las bombas de insulina desechables las carga el paciente a
partir de un vial de un analogo de insulina rapida (Humalog, Novolog
o Apidra). Estas bombas pueden proporcionar 20, 30 o 40 unidades
de insulina automaticamente durante un periodo de 24 h. El
dispositivo de administracién de insulina V-Go permite al paciente
presionar una barra en el lateral cada vez que se requiera una dosis
de 2 unidades de la hormona para correccion respecto de alimentos
o glucemia. La barra puede presionarse varias veces para
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proporcionar la dosis de insulina deseada. Consulte en www.go-
vgo.com para informacion adicional.

Funciona con la punta MovoFine® 232G,
la aguja mas dalgada disponible que se acopla Ajuste gradual yclarecis-:u da lazg dosis

con tedas s plumas de insulina en incrementos de 1 unidad cada uno
my Movolog® FlekPen™
| it il e Pk
Precamada con 300 unidades Marca con color esaltado para

de inzsulina la facil identificacion dela insulina

FIGURA 12-8 NovolLog[] FlexPen[l precargada con insulina
NovoLog. (Cortesia de Novo Nordisk.)

Plumas y puertos de inyeccion (Insulfon y puerto en )

Se puede usar una pluma de insulina de un solo uso o un dispositivo
de insulina precargado (desechable o recargable) para proporcionar
una dosis determinada presionando el boton de inyeccién (fig. 12-8).
Los puertos de inyeccidon (Insulfon, puerto en 1) se encuentran
disponibles y a veces se usan para reducir el numero de inyecciones
en ninos pequenos o adultos con fobia a las agujas. Los puertos de
infusion son similares a los de los equipos de bomba de infusion. En
lugar de conectar el tubo a un suministro constante de insulina
(bomba), la canula se inserta por via subcutanea con una aguja 31
G que luego se retira. El puerto se sujeta a la piel con cinta y se
puede inyectar insulina a través de su diafragma durante un periodo
de hasta 3 dias. Solo se puede inyectar un tipo de insulina por
puerto para evitar la “mezcla” de sus diferentes formas.

Esquema de administracion

La insulina nunca se indica para administracion oral o intramuscular.
Se usa un sistema de rotacion del sitio de inyeccion para reducir al
minimo el exceso de uso en un area para inyeccion subcutanea. Las
indicaciones de insulina se escriben en unidades, y la concentracion
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U-100 (100 unidades por mL) es la que se utiliza con mayor
frecuencia. Sin embargo, recientemente se ha producido un
incremento en la necesidad de preparaciones de insulina de mayor
potencia para satisfacer las necesidades de las personas que
requieren dosis mayores. Las ordenes deben incluir siempre el tipo
de insulina (p. e€j., regular, Lantus), las unidades, la via de
administracion (subcutanea o intravenosa) y la hora (p. ej., 30 min
antes de las comidas; al acostarse).

Cobertura de escala deslizable

A veces los pacientes reciben insulina rapida adicional durante el
dia para corregir una glucemia elevada. La dosis y frecuencia de
administracion de la insulina dependen de la glucemia y se indican
mediante un esquema. Se usan las insulinas regular y analogas
rapidas (aspart [Novolog], lispro [Humalog], glulisina [Apidral).
Véase la tabla 12-2.

Ejemplo de cobertura con esquema de insulina

Glucemia (mg/dL) Cobertura con insulina
<180 Ninguna
181-260 3 unidades
261-310 6 unidades
311-420 8 unidades
>421 10 unidades y llamar al médico

Preparacion de la insulina para su aplicacion

Para preparar una inyeccidon de insulina siga los siguientes
pasos:

e Lea la indicacion médica, preste atencion al tipo de insulina 'y
numero de unidades a aplicar. Recuerde: la insulina es un
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medicamento de alto riesgo.

Seleccione el vial de insulina. Revise la etiqueta tres veces. Debe

escoger el vial de insulina con marca N (Humulin N, Novolin N) de

100 unidades por mL.

Elija la jeringa adecuada. Para 60 unidades, debe elegir una

jeringa de insulina de 1 mL U-100.

Extraiga la dosis llenando la jeringa hasta el limite deseado. Una

jeringa de 1 mL se llena hasta la linea de 60 unidades. Recuerde

estas recomendaciones practicas:

» jNunca agite el vial de insulina! Siempre mezcle las
suspensiones mediante giro entre las palmas de sus manos.

e Los analogos de insulina siempre estan transparentes y nunca
deben mezclarse dentro de una jeringa con otro tipo de insulina.
Solo las insulinas regular (de accién corta), lispro, Novolog y
Apridra pueden administrarse por via intravenosa asi como
subcutanea.

» Consulte el apéndice D para informacién sobre la inyeccion
subcutanea.

Mezcla de dos tipos de insulina en una jeringa

En ocasiones vera que es necesario mezclar dos tipos de insulina,
por general, regular y NPH. Recuerde: jlas insulinas Levemir y
Lantus nunca deben mezclarse con otra insulina! Cuando tenga que
mezclar insulinas, hay cinco cosas que debe recordar:

. No contaminar el contenido de un vial con el de otro.

. Siempre extraer primero la insulina regular.

Siempre extraer la insulina NPH al final, porque quimicamente
contiene una sustancia proteinica que la insulina regular no tiene.
Extraer la insulina NPH al final ayuda a prevenir la contaminacion
de la insulina regular.

4. Elegir jeringas de 0.5 mL (50 unidades) para determinar las dosis
mas pequenas de insulina; use una jeringa de 1 mL (100
unidades) para dosis mayores.

W N
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5. Afadir siempre a cada vial aire en cantidad equivalente a la
correspondiente de la dosis extraida. El aire impide que se forme
vacio. Nota: jSiempre inyectar aire primero en el vial de insulina
NPH!

EJEMPLO:

El médico prescribié 20 unidades de insulina NPH y 10 unidades de
insulina regular. Mezcle los dos tipos de insulina en una jeringa, siga
los pasos y consulte las ilustraciones A a G.

Verifique la prescripcion. Conozca el tipo de insulina prescrita y el
total de unidades requeridas.

Lavese las manos y obtenga los viales correctos de insulina NPH y
regular U-100 y la jeringa correcta U-100.

R-#-AR-0-8a3

iR

10 unidades
de aire

20 unidades
de aire

.{JI

e Limpie las tapas de ambos viales con una torunda con alcohol. La
insulina regular siempre es transparente e incolora. La NPH tiene
aspecto lechoso. Gire el vial de insulina NPH entre las palmas de
las manos. jNunca agite el vial!
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 Inyecte primero aire equivalente a la dosis de insulina NPH (20
unidades) en el vial (A). No toque la solucion de insulina con la
punta de la aguja. Retire la aguja.

e Use la misma jeringa e inyecte aire equivalente a la dosis de
insulina regular (10 unidades) en el vial (B). Tenga cuidado de que
la aguja no toque la solucion, porque el aire no deberia crear
burbujas en ella.

« Invierta el frasco de insulina regular y extraiga la dosis requerida
(C). Verifique la dosis (10 unidades).

10 unidades
de insulina
regular

10 unidades
de insulina
regular

C D

» Retire la jeringa del vial de insulina regular (D) y compruebe la
presencia de burbujas de aire. De ser necesario, extraiga
medicamento adicional para alcanzar la dosis correcta.

 Inserte la jeringa en el vial de insulina NPH (E) con cuidado de no
inyectar insulina regular en su interior.

« Invierta el frasco de insulina NPH y extraiga la dosis requerida (20
unidades) mientras sostiene la jeringa a nivel ocular. La jeringa
debera contener un total de 30 unidades (F).
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» Verifique la dosis, que debe corresponder a la suma de las dos
insulinas (G). La presencia de burbujas de aire indica una dosis
incorrecta y debe extraerse nuevamente el medicamento.

e Prepare para administrar la dosis correcta.

10 unidades Extraiga 30 unidades
de insulina 20 unidades (10 de insulina
regular de insulina regular mas
NPH. 20 de NPH)

Un total de

Infusion intravenosa continua de insulina

La administracion de insulina por infusién continua i.v. requiere el
uso de una bomba para garantizar la dosis y el flujo precisos.
Considere lo siguiente.

EJEMPLO:

El médico indica 25 unidades de insulina regular por via i.v. por
hora. Se encuentra disponible en 125 unidades de insulina regular
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en 250 mL de solucion salina isotonica. La bomba de infusion
deberia ajustarse a x mL/h.

Método de la formula

D
—XQ=ux
T

25 unidades 2,
»* 250 mL

125 unidades

RESPUESTA: Prepare la bomba para administrar 50 mL por h

Revisidén final de capitulo

Observe las siguientes jeringas e identifique la dosis correcta de
insulina utilizando una flecha para marcar su respuesta o
sombreando el area correspondiente.

1. Indique 60 unidades de insulina U-100.

LISE SOLO U-100

— s aAsAE R e SE

—

2. Indique 82 unidades de insulina U-100.

LISE SOLO U-100
T EgE B i {
]

3. Indique 45 unidades de insulina U-100.

LISE SOLC U100

=§Jm953na:@9$ﬂ§g]

|
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4. Indique 35 unidades de insulina U-100.

LSE SOLO U100

= wn o= W w Y
wErE R 2R 2 -

—

—1
el

5. Indique 10 unidades de insulina regular U-100 combinadas con
16 unidades de insulina NPH U-100.

LSE SOLO U100

]

 —

6. Indique 16 unidades de insulina regular U-100 combinadas con
40 unidades de insulina NPH U-100.

IUSE SOLO U-100
N === ZIOH
]

=

|ldentifique la dosis de insulina indicada por la zona sombreada en
las siguientes jeringas:

USE SOLO U-100
7. |
|
8. |
SRR = 1
9. —
unidades
LISE SOLO U-100 1
1 ﬁ
2 E R W B = & 1 [|
el
10. |

unidades
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Para las dosis combinadas de insulina, indique la total en la primera
columna vy la jeringa apropiada (0.5 mL 0 1 mL) en la segunda.
11. 5 unidades regular
16 unidades NPH

Dosis total: Jeringa/mL:

12. 30 unidades NPH
15 unidades regular

Dosis total: Jeringa/mL:

13. 28 unidades regular
36 unidades NPH

Dosis total: Jeringa/mL:

14. 18 unidades regular
20 unidades NPH

Dosis total: Jeringa/mL:

15. 20 unidades NPH
10 unidades regular
Dosis total: Jeringa/mL:
16. El médico ordend administrar 30 unidades de insulina regular

U-100 antes del almuerzo. Usted debe seleccionar una jeringa
de y extraer unidades de insulina regular.

Revisién de pensamiento critico

¢ Parece légico utilizar una jeringa U-100 porque la insulina regular es U-
1007
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17. Se le solicita que administre 15 unidades de insulina Humulin
Ry 24 unidades de insulina Humulin N. Usted debe dar una
dosis combinada de unidades en una jeringa de

18. EI médico prescribid 15 unidades de insulina Humulin R para
administrar por via subcutanea a las 11:00 a.m. para cubrir una
lectura de glucemia de 325. La enfermera debe usar una
jeringa de 0.5 mL y extraer unidades.

19. EI médico prescribié 50 unidades de insulina Humulin N para
administrar por via subcutanea a las 8:00 a.m. Con uso de una
jeringa de insulina de 1 mL (100 unidades), la enfermera debe

extraer unidades.

Revision de pensamiento critico

Se disponia solo de jeringas de 1 mL para la dosis de 50 unidades.
¢ Podria la enfermera haber usado una jeringa de 0.5 mL si estuviese

disponible? ¢SioNo?

20. El médico prescribio una combinacion de 22 unidades de
insulina NPH y 12 unidades de insulina regular. Con el uso de
una jeringa de insulina de 0.5 mL (50 unidades) la enfermera
debe extraer un total de unidades, asegurandose de

extraer la insulina al final.

Point’

http://thePoint.lww.com/espanol-Boyer5e
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Preparacion y calculo
para la dosificacion
de heparina

SUBCUTANEA E INTRAVENOSA

Al finalizar este capitulo, usted deberia ser capaz de:

« Explicar el objetivo en el uso de la heparina.

» Leer una etiqueta de heparina.

 Calcular la dosis de heparina para inyeccion subcutanea.

» Calcular la dosis de heparina para infusion intravenosa.
 Calcular el flujo de heparina (mL/h) cuando la indicacion esta en

unidades por hora.
 Calcular la dosis de heparina (unidades/h) cuando la indicacion
esta en mililitros por hora.

booksmedicos.org



 Calcular el flujo de heparina (mL/h) cuando la indicacion se basa
en el peso (unidades/kg/h).

« Utilizar un protocolo de heparina basado en el peso para calcular
la dosis.

La heparina es un medicamento de alto riesgo, es un

anticoagulante que previene la formacion de un nuevo coagulo y la
extension de uno existente. La heparina se indica en unidades USP.
iLa «U» es una abreviatura de no usar! La heparina puede
administrarse por via subcutanea (siempre con una jeringa
precargada o de tuberculina) o intravenosa en infusion continua
mediante una bomba o como bolo intermitente.

La heparina esta disponible en viales (ampulas) de dosis unicas
o multiples a concentraciones de 10 a 50 000 unidades/mL. De
acuerdo con el ISMP (Institute for Safe Medication Practices) y la
Joint Commission, los errores de dosificacion de la heparina siguen
siendo de los mas frecuentes con los medicamentos. Las etiquetas
del farmaco han cambiado recientemente para ayudar a disminuir
los errores. Los viales de heparina inyectable estan claramente
marcados “no para irrigacion por obstrucciones del flujo” en el frontal
y en la tapa. Véanse las figuras 13-1 y 13-2, que incluyen viales y
una etiqueta de heparina sodica, respectivamente. Entre las
medidas de seguridad adicionales para este medicamento de alto
riesgo se incluyen la estandarizacion de las concentraciones de
heparina en el si de un recinto, el uso de jeringas precargadas y
preparaciones i.v. premezcladas, y la verificacion de los calculos de
dosificacion por parte de un segundo profesional con licencia.

booksmedicos.org



B PP

FIGURA 13-1 Cuatro frascos de heparina de muestra (10 000 a 50
000 wunidades). Observe las alertas “no para irrigacion por
obstrucciones del flujo”.
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FIGURA 13-2 Etiqueta de heparina sédica (5 000 unidades/mL).
Observe la alerta “no para irrigacién por obstrucciones del flujo, en
rojo”.

La heparina es mas efectiva cuando se indica con base en el
peso (kg). EI médico intenta mantener un grado de coagulacion
terapéutica mediante el ajuste de la dosis basandose en los
resultados de laboratorio del tiempo de tromboplastina parcial (TTP).
Cuando se prescribe la heparina segun el peso, puede ordenarse
una dosis de carga en unidades por kilogramo, seguida por una
infusion continua en unidades por kilogramo por hora administrada
mediante bomba de infusion. Enoxaparina y dalteparina son dos
anticoagulantes de bajo peso molecular de uso frecuente, indicados
por peso y administrados por via subcutanea.

La solucion de heparina para irrigacion por obstrucciones del
flujo, por lo general disponible en 10 wunidades/mL y 100
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unidades/mL, se usa periddicamente para mantener Ila
permeabilidad de los dispositivos de administracion de
medicamentos y los catéteres intravenosos. Los catéteres venosos
centrales se irrigan con 3 mL de solucion de heparina para irrigacion
por obstrucciones del flujo (100 unidades/mL). Algunos protocolos
indican el uso de solucidn salina normal para la irrigacion de los
catéteres intravenosos, en lugar de heparina, para reducir los
posibles efectos adversos. Véanse las figuras 13-3 y 13-4 del frasco
y la etiqueta de la solucion de heparina para irrigacion por
obstrucciones del flujo, respectivamente.

, .

Bl v

HEPARIN LOCK
SH Salution, 9

(100 USP Unitysl

E T ST —

FIGURA 13-3 Solucidén de heparina para irrigacion por obstrucciones
del flujo de 30 mL (100 unidades/mL). (Cortesia de Hospira Inc.)

jPara preparar con seguridad la heparina, primero lea
cuidadosamente la etiqueta del frasco! Luego, determine si la dosis
prescrita esta dentro de limites normales y puede administrarse con
seguridad, basandose en los resultados de pruebas de coagulacion
del paciente (TTP). Después, compruebe la via de administracién y
haga que un segundo profesional revise la receta, los calculos y la
configuracion de la bomba de infusion.
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FIGURA 13-4 Etiqueta de la solucién de heparina para irrigacion por
obstrucciones del flujo en frasco de una sola dosis de 1 mL, con 100
unidades/mL).

Heparina para inyeccion subcutanea

Para preparar la heparina para inyeccion subcutanea: calcule la cantidad
deseada de acuerdo con la cantidad disponible. Recuerde no redondear la
dosis. Utilice uno de los tres métodos estandar para el calculo de la dosis.
Use una jeringa de tuberculina o precargada para su administracion.

EJEMPLO: 1
Administre 6 000 unidades de heparina subcutanea cada 6 h.

SELECCIONE:

Elija un frasco de 10 000 unidades/mL de heparina segun la
etiqueta.

Razones y proporciones

10 000 unidades : 1 mL = 6 000 unidades
:xmL
10 000x = 6 000

1]
g O o B g
10000, 10

RESPUESTA: 0.6 mL

Método de la formula
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D
—xQ=x
759

6000 unidades
10000 unidades

6000 unidades® 6 mL
nmdaces = = (0.6 mL

~ 16006-unidades;, 10

x lmlL = x

X

RESPUESTA: 0.6 mL

Analisis dimensional

1{mL)
10000 unidades

6000 1(mL) 6000

m
10000 10000

6000 unidades x

5.
10

= 0.6 mL

RESPUESTA: 0.6 mL

EJEmMPLO: 2

Se prescribieron a un paciente 3 000 unidades de heparina para
administrar por via subcutanea cada 12 h.

SELECCIONE:
Elija el frasco de 10 mL de heparina con 5 000 unidades/mL.

Razones y proporciones
5 000 unidades : 1 mL = 3 000 unidades

:xmL

5 000x =3 000

X = — -=E=U.6mL
5600-; 5
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RESPUESTA: 0.6 mL

Método de la formula

D
ﬁxQ—x

3000 unidades
5000 unidades

x 1 mL = x

RESPUESTA: 0.6 mL

Analisis dimensional

1 mL
5000 unidades

3000 unidades x

| (mL)
5000 unidades

= 3000 umedades x

3
BDDﬂxl(mL}= S0 D e BB
5000 50005 5

RESPUESTA: 0.6 mL

Calculo del flujo de heparina (mL/h) cuando se
indican unidades por hora

REGLA

Para determinar el flujo (mL/h) cuando la heparina esta indicada en
unidades por hora: calcule la cantidad horaria deseada con base en la
disponible. Use uno de los tres métodos de calculo estandar. Se requiere
una bomba de infusion para su administracion.
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EJEmPLO: 1

El médico indico 1 000 unidades de heparina por hora. Usted
dispone de 500 mL de solucion glucosada al 5 % con 20 000
unidades de heparina afadidas. Calcule la velocidad de flujo en

mL/h.

Razones y proporciones

20 000 unidades : 500 mL =1 000 unidades : x mL

20 000x = 500 000 (= 500 % 1000)

5000007 25

X=— = = 25 mL/h
200608,

EN

Método de la formula

D
— X = X
H Q

1 000 unidades
20000 unidades

x 500 mLL = x

4600

20™=

X = x 500 mL

5 2
=Lx5m=£=$=25ﬂﬂ_ﬂ]

20 20

Analisis dimensional
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| 000 unidades . 500 mL
h 20000 unidades

1000 -untdades y 500 (mL)
h 20000 untdades-

1000 x 500 (mL)
20000

5000005
S _25mL/h
20000
RESPUESTA: 25 mL/h

EJEmMPLO: 2

El médico prescribié 600 unidades de heparina por hora. Usted
dispone de 1 000 mL de solucion glucosada al 5 % con 25 000
unidades de heparina afadidas. Calcule el flupo en mL/h. Se
requiere una bomba de infusion.

Razones y proporciones
25 000 unidades : 1 000 mL = 600 unidades : x mL
25 000x = 600 000 (1 000 x 600)

600000 24
X = = =24 mL/h

RESPUESTA: 24 mL/h

Método de la formula
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D
— 3 () =2
H Q

600 unidades

= ¥ 1000 mL = x
25000 unidades
60000024
= S x 1000 mL = ——
25000 25000,
24
= T = 24 mL/h

RESPUESTA: 24 mL/h

Analisis dimensional

600 unidades y 1000 mL

h 25000 unidades
600 wnidades 1 000 [mL}
= %
h 25000 unidades

600 x 1000 mL  -6p0He6-%

-_— -

25000 25006+

=$=24I‘[ﬂ_ﬂl

RESPUESTA: 24 mL/h

Calculo de la dosis de heparina (unidades/h)
cuando se indica en mililitros por hora

REGLA

Para calcular unidades por hora cuando se ordena heparina en mililitros por
hora: determine la cantidad horaria deseada con base en la cantidad
disponible. Use uno de los tres métodos de calculo de dosis estandar.
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EJEMPLO:

Administre 1 000 mL de solucion glucosada al 5 % con 30 000

unidades de heparina para infusién a 30 mL/h. Calcule la dosis
horaria de heparina.

Razones y proporciones

30 000 unidades : 1 000 mL = x unidades : 30 mL
1 000x = 900 000 (30 000 x 30)

000000 9%

- = 000 unidades/h

1
RESPUESTA: 900 unidades/h

Método de la formula

D

—x0Q=1x

= Q

x unidades/h
30000

1000x = 900000 [30 X SDGGD)
x = 900 unidades/h

x 1000 mL = 30 mL/h

RESPUESTA: 900 unidades/h

Analisis dimensional
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30mL 30000 unidades

h 1000 mL

30w 30000 unidades
h 1000 -mb

30 - mE ” 30000 unidades
h 1000 -mE

000000-%0 900
1000 1

RESPUESTA: 900 unidades/h

Administracion de heparina basada en el peso

Calculo del flujo de heparina (mL/h) cuando se indica
basada en el peso (unidades/kg/h)

REGLA

Para calcular el flujo de heparina (mL/h) cuando esta indicada en unidades
por kilogramo por hora: convierta a unidades similares (de libras a
kilogramos), calcule unidades por hora y mililitros por hora utilizando uno de
los tres métodos estandar. Aqui se usa como ejemplo el método de la
formula.

EJEMPLO:

Un meédico indica 12 500 unidades de heparina en 250 mL de
solucién de glucosada al 5 % para infusion de 16 U/kg/h a un
paciente que pesa 124 libras. La enfermera debe ajustar la bomba
de infusion a mL/h.

CONVIERTA LIBRAS A KG::

124 Ib + 2.2 Ib/kg = 56.4 kg redondear hasta el décimo mas cercano
(56 kg)

CALCULE UNIDADES/H:
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16 unidades/kg/h x 56 kg = 896 unidades/h

METODO DE LA FORMULA PARA CALCULAR ML/H:
D
—xQ=x
H

CALCULAR ML/H:

806 unidades/h
12 500 unidades

x 250 mL = x

RESUELVA LA X:

x=17.9(18) mL/h
RESPUESTA: Ajuste la bomba de infusidon a 18 mL/h

Calculo de la dosis de heparina por peso (unidades/kg/h)
cuando se indica por flujo (mL/h)

Para calcular unidades por kilogramo por hora cuando se conoce el flujo
(mL/h): convierta a unidades conocidas (de libras a kilogramos) y calcule
las unidades por hora. Use uno de los tres métodos de calculo estandar.
Aqui se utilizara el de razones y proporciones.

EJEMPLO:

Se administran 12 500 unidades de heparina en 250 mL de solucion
glucosada al 5 % a razon de 15 mL/h a un paciente que pesa 189
libras. ¢ Cuantas unidades por kilogramo por hora esta recibiendo el
paciente?

CONVIERTA LIBRAS A KG::
189 Ib + 2.2 Ib/kg = 86 kg

CALCULE UNIDADES/H USANDO RAZONES Y PROPORCIONES:
12 500 unidades : 250 mL = x unidades : 15 mL
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250x = 187 500 (12 500 x 15)

187500 .
X - = 750 unidades/h
250

CALCULE UNIDADES/KG/H:

750 unidades/h + 86 kg = 8.7 unidades/kg/h
RESPUESTA: 8.7 unidades/kg/h

Protocolo de heparina con base en el peso

Muchos hospitales utilizan protocolos estandarizados (guias
clinicas) basadas en el peso del paciente y los resultados de
laboratorio (TTP) para obtener el rango de dosificacidon. La dosis de
impregnacion (bolo) se indica en unidades por kilogramo y va
seguida por una infusion intravenosa continua. La dosis de la
infusion se ajusta con respecto al tiempo, segun la respuesta
continua del paciente a la heparina (vigilancia del TTP). La dosis se
aumenta o disminuye en funcidn de lo cerca que estén las cifras del
rango terapéutico del TTP sanguineo. El hospital ofrece una guia de
seguridad para la aplicacion de dosis-respuesta. La enoxaparina y la
dalteparina son ejemplos de anticoagulantes de bajo peso molecular
que se administran por via subcutanea con base en el peso. Véase
la tabla 13-1.

Protocolo de heparina con base en el peso

Administrar 80 unidades/kg en bolo.
Aumentar la velocidad de infusion a 4
unidades/kg/h

Administrar 40 unidades/kg en bolo.
TTP de 36 a 45 Aumentar la velocidad de infusion a 2
unidades/kg/h

Aumentar la velocidad de infusion a 1
unidad/kg/h

TTP menor de
36

TTP de 46 a 64
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TTP de 65 a 105 Sin cambio
TTP de 106 a Disminuir la velocidad de infusion a 1

120 unidad/kg/h
TTP de 121 a Disminuir la velocidad de infusion a 2
150 unidades/kg/h

Mantener la heparina durante 1 h, y

'1I"'5I'(I)3 mayor de después, disminuir la velocidad de infusién a

3 unidades/kg/h

Reimpreso con autorizacion del Chester County Hospital, West Chester, PA.

Calcular el flujo de la heparina i.v. (mL/h) cuando se
indica segun un protocolo basado en el peso

Para administrar heparina conforme a protocolo: convierta el peso del
paciente de libras a kilogramos, calcule la dosis del bolo (unidades), la
velocidad de infusidbn en unidades por hora, y después, determine la
correspondiente en mililitros por hora. Use uno de los tres métodos de
calculo estandar. Aqui se usara el método de la férmula.

EJEmPLO: 1

El médico prescribiéo 60 unidades/kg de heparina en bolo para un
paciente que pesa 110 libras. La heparina esta disponible a 5 000
unidades/mL para el bolo. Se indica infusion a 20 unidades/ kg/h. La
heparina esta disponible en 25 000 unidades/500 mL de solucion
salina isotonica. La enfermera debe administrar mL en bolo y
ajustar la bomba de infusién a mL/h.

CONVIERTA LIBRAS A KG::
110 Ib + 2.2 Ib/kg = 50 kg

CALCULE EL BOLO:
60 unidades/kg x 50 kg = 3 000 unidades
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La heparina esta disponible en concentracién de 5 000 unidades/mL

USE EL METODO DE LA FORMULA::

D
—_— = __'l'
H Q

3000 unidades
5000 unidades

¥ |l mL = mL = 0.6 mL

th|

RESPUESTA: Administratrar 0.6 mL en bolo

INICIAR LA INFUSION:
Iniciar la infusion a 20 unidades/kg/h.

CALCULE ML/H:
La heparina esta disponible a 25 000 unidades/500 mL.

USE EL METODO DE LA FORMULA:

D
— X = X
T Q

CALCULE UNIDADES/H:
20 unidades/kg/h x 50 kg = 1 000 unidades/h
CALCULE ML/H:

1 000 unidades/h
25000 unidades

x 500 mL = 20 mL/h

RESPUESTA: Ajustar la bomba a 20 mL/h

EJEMPLO: 2

El médico indica 12 500 unidades de heparina en 500 mL de
solucién salina isotonica para un paciente con 132 libras de peso.
Administrar un bolo de 80 unidades/kg (la heparina esta disponible
en concentracion de 10 000 unidades/mL), seguida por una infusion
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de 20 unidades/kg/h. La enfermera debe administrar mL en
bolo y programar la bomba de infusion a mL/h.

CONVIERTA LIBRAS A KG::
132 Ib + 2.2 Ib/kg = 60 kg

CALCULE EL BOLO:

80 unidades/kg x 60 kg = 4 800 unidades La heparina esta
disponible a 10 000 unidades.

USE EL METODO DE LA FORMULA PARA CALCULAR LA DOSIS DE BOLO:

D
—= = X
T Q

L0 um::lacle_q x |l mL = ﬁ = 0.48 mL
10000 unidades 100

RESPUESTA: Administrar 0.48 mL en bolo

INICIAR LA INFUSION:
20 unidades/kg/h x 60 kg = 1 200 unidades/h

CALCULE ML/H:

D
— X = X
= Q

1 200 unidades/h
12500 unidades
1200 x 500  600000*

12500 12566+

= ? = 48 mL/h

x 500 mL = x

RESPUESTA: Programar la bomba de infusion a 48 mL/h

Revision final de capitulo
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1. Administre 300 unidades de heparina por catéter intravascular.
La heparina esta disponible en 100 unidades/mL.  Cuantos
mililitros se necesitaran para esta dosis?

2. Administre 500 mL de solucion glucosada al 5 % con 25 000
unidades de heparina para infundir a 10 mL/h. Calcule la dosis
horaria de heparina. Respuesta = unidades/h.

3. Un paciente debe recibir 7 500 unidades de heparina por via
subcutanea. En el vial puede leerse 10 000 unidades en 1 mL.
¢ Cuantos mililitros se necesitaran para administrar esta dosis?
Respuesta = mL

4. Administre 800 unidades de heparina i.v. cada hora. Usted
dispone de 250 mL de solucién glucosada al 5 % con 12 500
unidades de heparina. Calcule el flujo? Respuesta =
mL/h

5. Un paciente recibira 60 unidades de heparina por kilogramo
por via subcutanea cada 8 h para la prevenciéon de una
trombosis venosa profunda. Su peso es de 110 libras. La
heparina esta disponible en 5 000 unidades/mL. ¢ Cuantos
mililitros deben administrarse para proporcionar la dosis
correcta? ¢ Cuantas unidades recibira el paciente en 24
h?

6. El médico prescribe una dosis de heparina de 80 unidades/kg
seguida por una infusién de 12 500 unidades en 250 mL de
solucién glucosada al 5 % para pasar a 18 unidades/kg/h en un
paciente que pesa 56 kg. Usted debe administrar
unidades i.v. en bolo e iniciar la infusion a mL/h.

7. Se recibe el resultado de una prueba sanguinea de TTP del
paciente de la pregunta 6. El protocolo le indica reducir la
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infusion 2 unidades/kg/h. Después de recalcular la velocidad,
usted debe ajustar la bomba de infusion a mL/h.

Revision de pensamiento critico

Puesto que la infusién se redujo, ¢ puede usted asumir que el resultado del
TTP del paciente fue equivalente, mayor o menor que la lectura previa

de control?

8. Se inyectan 12 500 unidades de heparina en 250 mL en
solucién glucosada al 5 % a 21 mL/h a un paciente de 92 kg.
¢ Cuantas unidades/kg/h esta recibiendo a esta velocidad de

flujo?

9. Un paciente va a recibir 7 000 unidades de heparina por via
subcutanea a las 8:00 a.m. y 8:00 p.m. durante 5 dias. Se
dispone de heparina sddica inyectable en un vial de 10 000
unidades/ mL. La enfermera debe administrar _ mL/ 12 h
para una dosis total de unidades/24 h.

10. Se administraran 8 000 unidades de heparina sodica por via
subcutanea cada 8 h que se encuentra disponible en un frasco
etiquetado con 10 000 uni- dades/mL. Usted debe administrar

mL/8 h para una dosis total de unidades/24 h.

Revision de pensamiento critico

Si se prescribiese una dosis de 10 000 unidades cada 12 h, ¢ la dosis diaria
deberia aumentarse o reducirse?

11. Se prescriben 1.5 mg/kg de enoxaparina una vez al dia para
un paciente que pesa 50 kg. Se encuentra disponible una
jeringa precargada con enoxaparina 80 mg/0.8 mL. ; Cuantos
mL deben administrarse? Respuesta = mL
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12. EI médico prescribié 5 000 unidades de heparina para
inyeccion i.v. a través una via i.v. periférica cada 6 h. La
heparina esta disponible en frascos de 1 mL a una
concentracion de 5 000 unidades/mL. La enfermera debe
administrar . mL. El paciente recibira

unidades/24 h.

13. El médico prescribié 500 mL de solucién glucosada al 5 % con
25 000 unidades de heparina para administrar 10 mL/h. La
enfermera documenta que el paciente esta recibiendo
unidades/h.

14. Se prescribe enoxaparina, 1 mg/kg por via subcutanea cada
12 h, para un paciente con 190 libras de peso. Se dispone de
una jeringa de 120 mg/0.8 mL precargada. ;Cuantos mililitros
deben administrarse para proporcionar la dosis apropiada?

mL

Revision de pensamiento critico

¢, Cuantos mililitros deberian expulsarse de la jeringa para lograr la dosis
deseada? mL

15. El médico prescribié 500 mL de solucién glucosada al 5 % con
25 000 unidades de heparina a un ritmo de 12 unidades/kg/h en
un paciente que pesa 198 Ib. La enfermera debe configurar la

bomba de infusion a mL/h.

16. Usted va a iniciar una infusion de heparina al ritmo de 500
unidades por hora. Cuenta con 250 mL de solucion glucosada
al 5 % con 25 000 unidades de heparina afadidas. Calcule la

velocidad de flujo: mL/h.

17. Un paciente recibira 12 500 unidades de heparina en 250 mL
de solucion glucosada al 5 % a una velocidad de 1 000
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unidades/h. Para administrar esta dosis, la enfermera debe
configurar la bomba de infusion a mL/h.

18. Se inyectan 12 500 unidades de heparina en 250 mL de
solucion glucosada al 5 % a 19 mL/h. La infusion se va a
disminuir a 100 unidades/h, basandose en un TTP elevado.
¢ Cuantas unidades por hora estara recibiendo el paciente?

unidades/h

Revisién de pensamiento critico

¢Esperaria usted que los mililitros por hora para aumentasen o
disminuyesen para administrar esta dosis ajustada?

19. EITTP esta elevado y el protocolo le indica interrumpir la
infusion de heparina (12 500 unidades/250 mL de solucion
glucosada al 5 %) durante 1 h y reiniciar a 10 unidades/kg/h. Si
el paciente pesa 140 libras, ¢ cuantos mililitros por hora debe

recibir? mL/h.

20. Se inyectan 12 500 unidades de heparina en 250 mL de
solucién glucosada al 5 % a 12 mL/h a un paciente con 154

libras de peso. Usted documentara que el paciente esta
recibiendo unidades/kg/h.

21. Un paciente recibira 700 unidades/h de heparina. Usted
cuenta con 25 000 unidades de heparina en 250 mL de
solucion glucosada al 5 %. La bomba de infusion debe

ajustarse en mL/h.

22. Un paciente recibe 16 unidades/kg/h de heparina. Usted tiene
25 000 unidades en 500 mL de solucion glucosada al 5 %. Su
peso al ingreso fue de 206 libras. Usted verifica que la bomba
de infusion se ajuste en mL/h para alcanzar la dosis

deseada.
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23. Se van a administrar 4 000 unidades de heparina subcutanea
cada 4 h. Usted cuenta con un frasco etiquetado en 5 000
unidades/mL de heparina. La enfermera debe administrar

mL cada 4 h. El paciente recibira unidades en 24
h.

24. Se prescriben 150 unidades/kg de dalteparina por via s.c. una
vez al dia para un paciente que pesa 52 kg. Se dispone de una
jeringa precargada con 10 000 unidades en 1 mL. Para
administrar esta dosis, la enfermera debe administrar _ mL.

25. Un paciente recibe 12 500 unidades de heparina en 250 mL de
solucién glucosada al 5 % a un rimo de 13 mL por hora. El
paciente pesa 68 kg. El resultado del TTP de la manana es 110.
Consulte el protocolo de heparina con base en el peso en este
capitulo, calcule el cambio prescrito en la velocidad de infusién.
La enfermera debe ajustar la bomba de infusiona __ mL/h.

26. El paciente de la pregunta 25 tiene un TTP repetido que
requiere que la enfermera reduzca la infusion a 10.3 mL/h. La
enfermera documenta que el paciente recibira ahora
unidades/kg/h.

27. A un paciente que pesa 132 libras se le prescribe un bolo de
heparina seguido de una infusion continua de heparina. Deben
administrarse 80 unidades/kg de heparina intravenosa. El
paciente debe recibir _ unidades. Se dispone de un vial con
heparina de 5 000 unidades por mL. Para esta dosis, la
enfermera debe administrar _~ mL.

28. Se prescriben 7 500 unidades de heparina en bolo i.v. Se
dispone de un vial con heparina de 10 000 unidades/mL. Para
administrar esta dosis, la enfermera debe administrar mL.

29. Se prescriben 25 000 unidades de heparina en 250 mL de
solucion glucosada al 5 % para iniciar a 8 unidades/kg/h. El
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paciente pesa 250 libras. Para administrar la dosis ordenada, la
enfermera debe configurar la bomba de infusion en mL/h.

Un paciente con una embolia pulmonar debe comenzar con 12
500 unidades de heparina en 250 mL de solucion glucosada al 5
% a 1 200 unidades/h. Para administrar esta dosis, la enfermera

ajusta la bomba de infusion a mL/h.

Point’

http://thePoint.lww.com/espanol-Boyer5e
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Calculo de dosis
pediatricas y
tratamiento intravenoso

Al finalizar este capitulo, usted deberia ser capaz de:

* Convertir el peso de libras a kilogramos, kilogramos a libras y
gramos a kilogramos.

+ Calcular el rango entre la dosis minima y maxima seguras y la
dosis segura diaria total.

 Estimar el area de superficie corporal (ASC) mediante nomograma
y formula.

 Calcular las dosis orales y parenterales con base en el peso
corporal (miligramos por kilogramo).

» Calcular las dosis orales y parenterales mediante el ASC.
 Calcular el flujo de las soluciones intravenosas.
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 Calcular la administracion intermitente de los medicamentos
intravenosos (bolo lento intravenoso [BLIV] o enY).
* Explicar como administrar medicamentos por carga intravenosa

(i.v.).
Cuando se preparan y administran medicamentos a lactantes

(del nacimiento a los 12 meses), nifios (de 1 a 12 afos) y
adolescentes (de 13 a 18 afos) es necesario tener un cuidado
extremo. Hay grandes variaciones entre los nifios (edad, talla, peso,
superficie corporal y velocidad de absorcion de los medicamentos).
Solo dos métodos se usan en la actualidad para calcular las dosis
pediatricas. Las dosis se calculan con base en el peso corporal
(miligramos por kilogramo) o por area de superficie corporal (ASC),
que se determina en metros cuadrados (m2). Por lo tanto, es
necesario que memorice los siguientes equivalentes:

1kg=2.21b
1000 g=1Kkg
19=1000mg

1 mg =1 000 mcg
1cdta. =5mL
10z=30mL

También es necesario que se familiarice con el uso de un
nomograma de West, el cual se muestra en figura 14-1.

iAntes de administrar un medicamento, la enfermera debe tener
la certeza de que la dosis indicada es segura! Invariablemente debe
comparar la dosis prescrita con el rango de dosis segura
recomendado utilizando un recurso de referencia farmacoldgica
cuando calcule las dosis. También debe usar una calculadora para
confirmar sus resultados.

Los medicamentos pediatricos orales se prescriben en forma
liquida, siempre que sea posible. Es preferible usar una jeringa o un
gotero para la administracion de medicamentos en lactantes y ninos
en edad de caminar; se puede usar una taza para los de edad
escolar. Los medicamentos parenterales se administran con
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frecuencia por via subcutanea (brazo, abdomen y muslo) para
inmunizaciones e insulina, e intramuscular (vasto lateral en los
lactantes y gluteo mayor en los nifios preescolares) para las
vacunas. Las dosis se limitan a 1 mL por sitio en los menores de 5
afnos (normalmente, 0.5 mL en lactantes) y la cantidad se mide
hasta el centésimo mas cercano y se administra con una jeringa de
tuberculina para asegurar la precision. Los nifios de 6 a 12 anos
pueden recibir hasta 2 mL de solucion por aplicacion; en los
adolescentes el limite de volumen es de 3 mL. Véase el apéndice D
para mas informacién respecto de las inyecciones subcutaneas, y el
apéndice G para las inyecciones intramusculares pediatricas. En el
apéndice H se abordan los cuidados de enfermeria respecto de la
administracion pediatrica de farmacos.

Nomograma para el calculo de la superficie corpomal de lactantes
¥ ninos pequenos
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Nomograma para el caleulo de la superficie corporal
de nifios mayores y adultos

Telz Superficis comoral

Pies I Canfimstros anmatros cusdradas

- 1.5

O e D DB A
S REeairo

-_.
]
-]

FIGURA 14-1 Nomogramas para calcular la superficie corporal. El de
la pagina 282 indica una superficie de 1.05 m? para un nifio que
pesa 34 kg y mide 1.27 cm (llustraciones cortesia de Abbott
Laboratories, North Chicago, IL.)

Es indispensable que la dosificacion intravenosa pediatrica sea
tan exacta como sea posible, debido al estrecho margen del balance
de liquidos. Por lo tanto, se deben usar microgoteros, equipo de
volumen controlado (Buretrol) o una bomba de infusion. Recuerde:
el volumen total de liquido contiene medicamento, diluyente y un
volumen para lavado (5-20 mL). Se calcula una velocidad de
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infusion i.v. tanto en gotas por minuto (p. €j., mediante un Buretrol)
como en mililitros por hora, usando un microgotero o una bomba de
infusion.

Conversiones de peso

Convertir el peso de libras a kilogramos y de kilogramos
a libras

Cuando se prescriben medicamentos en miligramos por kilogramo
(mg/kg) de peso corporal, se debe convertir libras a kilogramos
antes de calcular la dosis. Hay 2.2 libras en 1 kg. Nota: Si el peso de
un niAo se presenta en libras y onzas, calcule hasta el décimo mas
cercano a 1 libra y ailada ese numero a las libras totales.

Para convertir libras a kilogramos; divida el peso del paciente entre 2.2.
Para convertir kilogramos a libras, haga la misma operacion pero ahora
mediante una multiplicacion. Nota: para los neonatos prematuros es
probable que tenga que trabajar con gramos (1 000 g = 1 kg). Use uno de
estos tres métodos para el calculo de la dosis: division o multiplicacion
simple, razones y proporciones o analisis dimensional.

EJeEmpPLO: 1

Division basica
Para convertir libras a kilogramos divida el peso del paciente en
libras entre 2.2. Mueva el punto decimal del divisor y del dividendo el

mismo numero de lugares. Coloque el punto decimal directamente
encima de la linea del cociente.

44 1/2.2 kg

20. (cociente)
22)440.
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RESPUESTA: 20 kg

Razones y proporciones

22Ib:1kg=441b: xkg
2.2x =44

11_44_44@ . a9n
i 22, ]

RESPUESTA: 20 kg

Nota: mueva el punto decimal en el numerador y denominador el
mismo numero de espacios antes de la cancelacion.

Analisis dimensional

44 1b x X8
2.2 1b
Cdan, Lk #xlGe
22 b 22
20 3
_HeT 20 00,
s Lo B

RESPUESTA: 20 kg

Nota: mueva el punto decimal en el denominador y el numerador el
mismo numero de espacios antes de la cancelacion.

EJEmMPLO: 2
Convertir el peso de un lactante de 10 libras y 8 onzas a kilogramos.

Para convertir de libras y onzas a kilogramos: use el factor de conversion
(16 oz = 1 Ib) y resuelva el problema utilizando razén y proporcion. Sume
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las libras calculadas al total y redondee al décimo mas cercano. Después,
convierta las libras totales a kilogramos y redondee al décimo mas cercano.

Razones y proporciones

Paso 1:

Calcule las libras totales:
160z:1Ib=8o0oz:xlb
16x=8

Sume: 0.5 (libras calculadas) + 10 (libras totales) = 10.5 Ib
RESPUESTA: 10.51b

Paso 2:

Convierta libras a kilogramos:
221b:1kg=1051b: x

2.2 x=10.5
10.5 105
Xx=—-=—=477 kg
22
RESPUESTA: 4.8 kg
EJEmMPLO: 3

Convierta el peso de un nifio de 25 kg a libras.

Multiplicacion basica

Para convertir kilogramos a libras, multiplique el peso del paciente
en kilogramos por 2.2.

2.2 Ib/kg x 25 kg =551b
RESPUESTA: 55 Ib
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Razones y proporciones

221b:1kg=xlb:25kg
X=25x22
x=551b

RESPUESTA: 551b

Analisis dimensional

2.2-1b

25 kg x
1 kg

>< 22 (b) 25x 2.2(1b)

" - 551b
1 ke 1

=25 kg

RESPUESTA: 55 Ib

Convertir el peso en gramos a kilogramos

REGLA

Para convertir gramos en kilogramos para lactantes: divida el peso del
lactante (en gramos) entre 1 000 y redondee al décimo mas cercano.

EJEMPLO:
Convertir el peso de un lactante de 2 270 g a kilogramos.

Division basica
2270g 227
1000g 100

- 227 kg

RESPUESTA: 2.3 kg

Razones y proporciones
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1kg:1000g=xkg:2270g

1 000 x = 2270
p)

X = L 2.27 kg
1 000

RESPUESTA: 2.3 kg

Analisis dimensional

2270 g x L ke
1000 g
o g
-2270¢ x ——8 _ 22710x1(kg)
1000 = 1 000
- 2D, noppics
1000 ;

RESPUESTA: 2.3 kg

Estimar la dosis diaria total segura

Los medicamentos pediatricos tienen un rango de seguridad entre
una dosis minima y una dosis maxima. Esta informacién se
encuentra en la etiqueta del farmaco, en una referencia
farmacolégica o en un protocolo institucional. Siempre debe
comparar la dosis prescrita con la dosis segura recomendada. Si la
dosis diaria total es segura, calcule la dosis a administrar utilizando
siempre el peso en kilogramos (redondeado hasta el décimo mas
cercano).

Para calcular la seguridad de la dosis diaria total: multiplique el peso del
paciente en kilogramos por la dosis recomendada en miligramos por
kilogramo por dia.
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EJEmPLO: 1

Un nifio pesa 15 kg y la dosis diaria segura del farmaco es de 4
mg/kg/dia.

Estime la dosis diaria total

4 mg x 15 kg = 60 mg/dia
RESPUESTA: Dosis diaria total segura = 60 mg/dia

EJEmMPLO: 2

Un nifio pesa 20 kg y el médico prescribe 10 mg de un farmaco cada
6 h. La dosis total segura es de 2.5 mg/kg/dia.

Estime la dosis diaria total

CALCULE:

20 kg x 2.5 mg = 50 mg/dia

50 mg + 4 dosis (24 h + 6 h) = 12.5 mg/dosis
Determine si la dosis prescrita es segura.

PRESCRITA:
10 mg cada 6 h = 40 mg/dia

Dosis DIARIA TOTAL SEGURA:

12.5 mg cada 6 h = 50 mg/dia
RESPUESTA: 10 mg, cada 6 h es segura.

Para calcular los rangos de seguridad maximo y minimo: multiplique el peso
del nino en kilogramos por los rangos de dosis seguros en miligramos:
miligramos por kilogramo por dia (mg/kg/dia) o miligramos por kilogramo
por dosis (mg/kg/dosis).

EJEMPLO:
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Un médico indica 75 mg de antibiético cada 8 h para un nifio que
pesa 30 kg. El rango de seguridad del medicamento es de 6 a 8
mg/kg/dia. Calcule las dosis seguras menor y mayor.

ESTIME LA DOSIS DIARIA TOTAL:
75 mg x 3 dosis (24 h + 8 h) = 225 mg

CALCULE LA DOSIS MENOR:
6 mg/kg/dia x 30 kg = 180 mg

CALCULE LA DOSIS MAYOR:
8 mg/kg/dia x 30 kg = 240 mg

DETERMINE SI LA DOSIS ES SEGURA:
Si. La dosis total diaria de 225 mg es segura.

Calculo de las dosis oral y parenteral con base en
el peso corporal (mg/kg)

Para calcular la dosis con base en el peso corporal: convierta de libras a
kilogramos (divida entre 2.2), calcule el rango de seguridad, compare la
dosis prescrita con los rangos de seguridad y calcule la dosis necesaria con
alguno de los tres métodos. Recuerde la secuencia de actividades:
jconvierta, calcule, compare y calcule!

EJEmpPLO: 1

El médico prescribio 20 mg/kg/dia de un antibiético por via oral
(v.0.). El paciente pesa 44 libras. El antibidtico esta disponible en
250 mg/10 mL. La dosis segura para el antibidtico es de 20 a 40
mg/kg/dia. La enfermera debe administrar x mL dos veces al dia.

CONVIERTA:
44 b a kilogramos
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44 1b + 2.2 Ib/kg = 20 kg

CALCULE LA DOSIS SEGURA:
El rango de dosis segura es de 20 a 40 mg/kg/dia.
20 kg x 20 mg (dosis menor) = 400 mg
20 kg x 40 mg (dosis mayor) = 800 mg
La dosis segura para este nifio es entre 400 mg/dia y 800 mg/dia.

COMPARE LA DOSIS PRESCRITA CON LA DOSIS SEGURA:

La dosis prescrita es de 20 mg/kg/dia o0 400 mg/dia.
La dosis esta dentro del rango seguro menor.
Por lo tanto, es seguro administrar la dosis.

CALCULE LA DOSIS:

Calcule los mililitros a administrar utilizando uno de los tres
meétodos.

Razones y proporciones

250 mg : 10 mL =400 mg : x mL
250x =4 000

4006-'° 16

X = — = 16 mL
P 1

RESPUESTA: 16 mL

Método de la formula
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D
Utilice — = X
C q xQ

400 mg
e x 10 mL = x
250 mg
) 100016
=ﬂxlﬂmL= — =I—=lﬁmL
250 =ab 1

RESPUESTA: 16 mL

Analisis dimensional

400 me % 1
- 250 mg
T ]E_} (mL} _ 400 x I_O (mL]
250 me 250

1000 16
= = = = 16 mL

b 1

RESPUESTA: 16 mL

EJEmMPLO: 2

El médico prescribid 125 mg de un antibidtico por v.0. cada 8 h para
un nifo que pesa 33 libras. El antibidtico esta disponible en 250
mg/5 mL. El rango de dosis segura es de 20 a 40 mg/kg/dia. La
enfermera debe administrar x mL tres veces al dia.

CONVIERTA:

33 Ib a kilogramos
331b+2.2Ib/kg =15 kg

CALCULE LA DOSIS SEGURA:

La dosis segura es 20 a 40 mg/kg/dia.
15 kg x 20 mg (dosis menor) = 300 mg
15 kg x 40 mg (dosis mayor) = 600 mg
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La dosis segura esta entre 300 mg/dia y 600 mg/dia.

COMPARE LA DOSIS PRESCRITA CON LA DOSIS SEGURA:
La dosis prescrita es de 125 mg cada 8 h o 375 mg/dia.

Esta dosis esta dentro del rango de dosis.
Por lo tanto, es seguro administrar la dosis.

CALCULE LA DOSIS:
Calcular los mililitros a administrar utilizando uno de los tres

meétodos de calculo.

Razones y proporciones
125 mg: xmL=250mg: 5 mL
250x = 625 (=5 x 125)

5
X = ﬁ = 2.5 mL
250
RESPUESTA: 2.5mL cada 8 h

Método de la formula

D
Utilice — = X
C q » Q

RESPUESTA: 2.5 mL cada 8 h

Analisis dimensional
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125 mg x —
250 mg
5 2 5
~ 125 me x = (mL) _ 125« 5(mL)
250 -mg 250
q
= ﬁ = 2.5 mL
250

RESPUESTA: 2.5 mL cada 8 h

Estimacion del area de superficie corporal

Estimar el area de superficie corporal (ASC) en metros cuadrados

(m?) es la forma méas precisa de calcular la dosis de un
medicamento. Hay dos formas de hacerlo: puede usarse una tabla,
como el nomograma de West (fig. 14-1), o una férmula que utilice el
sistema métrico, pero que requiere una calculadora que cuente con
la funcién de raiz cuadrada.

EJEmpPLO: 1

Un nifo pesa 24 libras y mide 36 pulgadas. Para calcular el ASC
trace una linea desde el peso de 24 libras hasta la talla de 36

pulgadas. La linea se interseca en 0.5 m?.
RESPUESTA: ASC = 0.5 m2

EJEmMPLO: 2

Un nifio pesa 50 libras y tiene una talla de 40 pulgadas ¢ Cual es su
ASC?

USE ESTA FORMULA:

[ peso (kg) x altura (cm)
|
\ 3600

=X

SAQUE LA RAiZ CUADRADA:
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Jx = ASC

CONVIERTA:

50 libras a kilogramos
1kg=221b
50 Ib + 2.2 Ib/kg = 22.7 kg

CONVIERTA:

40 pulgadas a centimetros
1 pulgada = 2.5 cm
40 pulgadas x 2.5 cm/pulgada = 100 cm

APLIQUE LA FORMULA:

0.63

22.7 (kg) x 100 (cm) _ 2270 _
3600 3600

SAQUE LA RAIiZ CUADRADA:

J0.63 = 0.79 m?
RESPUESTA: ASC = 0.79 m?

Calculo de dosis con base en el area de superficie
corporal

Hay dos reglas que pueden usarse. La numero 2 es mas precisa.

REGLA 1

Para calcular la dosis segura para un nifio cuando solo se sabe la dosis
promedio de un adulto: estime el ASC vy divida el ASC en metros cuadrados

(m2) entre 1.73 m? (superficie corporal del adulto promedio) y multiplique
por la dosis de adulto.

EJEmMPLO 1:
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El médico prescribe clorhidrato de difenhidramina (Benadryl) a un
nino de 8 anos que pesa 75 libras y mide 50 pulgadas (4 pies = 2
pulgadas). La dosis normal de adulto es de 25 mg cada 6 h. La
enfermera deberia administrar x mg cada 6 h. Con el nomograma de

West, la linea recta se interseca en 1.05 m2.

UTILICE LA REGLA DE SUPERFICIE CORPORAL:

ASC del nifio
1.73 m?

x dosis de adulto

1.05 m?
m—IHEX 25 mg = 15.17 mg
73 m

RESPUESTA: 15 mg cada 6 h

Para calcular la dosis segura para un nifio: determine el ASC (m2), calcule
la dosis segura en miligramos por metro cuadrado por dosis utilizando una
referencia, decida si la dosis prescrita es segura y calcule la dosis utilizando
uno de los tres métodos de calculo.

EJEmMPLO: 2

El médico prescribié 2.5 mg de un antibiético por v.o. cada 12 h,
durante 5 dias, a un nifio que mide 34 pulgadas y pesa 25 libras. El
medicamento esta disponible en comprimidos de 5 mg. La etiqueta

del medicamento sefiala que la dosis segura es de 10 mg/m?/dia.
La enfermera deberia administrar x comprimidos por dosis.

DeTERMINE ASC:

En el nomograma trace una linea recta desde la talla de 34
pulgadas hasta el peso de 25 libras. La linea se interseca en 0.5 mZ2.

CALCULE LA DOSIS SEGURA:
La dosis segura es de 10 mg/m?/dia 10 mg x 0.5 m? = 5 mg/dia
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COMPARE LA DOSIS PRESCRITA CON LA DOSIS SEGURA:

La dosis prescrita es de 2.5 mg cada 12 h, que esta dentro del rango
de seguridad de 5 mg diarios.

Por lo tanto es una dosis segura a administrar.

CALCULE LA DOSIS:
Resuelva la x usando uno de los tres métodos de calculo.

Razones y proporciones

5 mg : 1 comprimido =2.5mg: x
5x=2.5

1 .
= — comprimido
32 2

RESPUESTA: 1/2 comprimido cada 12 h

Método de la formula

—x0=x

= Q

25 mg .
- x 1 comprimido = x
5 mg
. 12 N 2

= = — comprimido

52 2

RESPUESTA: 1/2 comprimido cada 12 h

Analisis dimensional
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1 comprimido

2.5 mg % -
5 mg
1 comprimido 2.5 x 1 {comprimido
= 2.5 e x : = ( P )
) J M 5
28 1 .
= = — comprimido
55 2

RESPUESTA: 1/2 comprimido cada 12 h

PROBLEMAS PRACTICOS

1. Un médico prescribe 275 mg de claritromicina por v.o. cada 8 h a un
nifo con 44 libras de peso y que presenta neumonia. La dosis segura
es de 15 mg/kg/dia. Si la enfermera administrara 275 mg por dosis,
;seria esta una dosis diaria segura? Si_ o No

2. Un médico prescribié 30 mg de codeina cada 4 h, segun fuese
necesario, a un nifio con dolor que pesa 44 libras. La dosis segura es
de 5 a 10 mg/kg/dosis. Si la enfermera administré 30 mg por dosis seis
veces al dia, ¢ seria esta una dosis sequra? Si o No

3. El médico del servicio de urgencias indica 4 mg de un farmaco a un
niRo que pesa 44 libras y que presenta una convulsién. El rango de
dosis segura es de 0.04 a 0.2 mg/kg/dosis. La enfermera administra

mg. ¢ Es esta una dosis sequra? Si o No

4. Un médico prescribié 550 mg de amoxicilina-clavulanato de potasio en
suspension, por v.o., cada 8 h a un nifio con otitis media. El
medicamento esta disponible en presentacion de 250 mg por 5 mL; la
enfermera debe administrar __ mL cada 8 h.

5. El médico prescribié 60 mg de un farmaco por v.o. cada 6 h a un nifio
de 88 libras de peso, que corresponden a kg. El rango de dosis
segura se encuentra entre 5 y 7 mg/kg/dia. Por lo tanto, el rango de
dosificacion segura para este nifio es de mg por dosis. Si la
enfermera administr6 60 mg por dosis, ¢ seria esta una dosis segura?
Si o No
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6. El médico prescribié 1 g de nafcilina cada 6 h a un adolescente de 132

libras. El adolescente pesa kg. El rango de dosificacién segura es
de 50 a 100 mg/kg/dia. Por lo tanto, el rango de dosificacion segura
para este adolescente es de g por dia. Si la enfermera administré

1 g por dosis, ¢ seria esta una dosis segura? Si___ o No

. Un médico indica 375 mg de penicilina V potasica por v.0. cada 6 h a

un nifo de 66 libras, que corresponden a kg. El rango de
dosificacion segura es de 25 a 50 mg/kg/24 h. El rango de dosificacion
segura para este nifio es de mg/dia. ¢ Es esta una dosis segura?
Si o No

. Un médico prescribio fenitoina 50 mg por v.o. cada 12 h a un nifio de

33 libras con un trastorno convulsivo. El nifio pesa kg. El rango
de dosificacion segura es de 5 a 10 mg/kg/dia. El rango de dosificacion
para este nifio es de mg/dia. ¢ Es esta una dosis segura? Si __ o
No

. Un médico prescribiéo 20 mg de prednisolona liquida por v.o. cada 12 h

para un nifio de 44 |b., que correspondena __ kg. El rango de
dosificacion segura es de 0.5 a 2 mg/kg/dia. El rango de dosificacion
segura para este nifio es de mg/dia. La prednisolona liquida esta
disponible en presentacion de 5 mg/mL. La enfermera tiene que
administrar mL por dosis. ¢ Es esta una dosis sequra? Si o
No

10. El médico prescribié 15 mg de ranitidina HCI v.o. cada 12 h para un

11.

lactante de 5 kg con enfermedad por flujo gastroesofagico. El rango de
dosificacion segura es de 5 a 10 mg/kg/dia. El rango de dosificaciéon
segura para este nifo seria de mg/dia. Si la enfermera administra
30 mg/dia, ¢ es esta una dosis sequra? Si o No

Un médico prescribié 50 mg de isotretinoina por v.o. cada 12 h para
tratar el acné de un adolescente de 110 libras de peso. El rango de
dosificacion segura es de 0.5 a 2 mg/kg/dia. El rango de dosificacion
segura para este adolescente es de mg/dia. Si la enfermera
administra 50 mg por dosis, ¢ es esta una dosis segura? Si__ o No

12. El médico prescribié 100 mg de paracetamol en gotas por v.o. cada 4

h, segun fuera necesario, para el tratamiento de una hipertermia mayor
de 38.5 °C en un lactante que pesa 8 kg. Las gotas estan disponibles en
presentacion de 80 mg/ 0.8 mL. El rango de dosificacién segura es de
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10 a 15 mg/kg/dosis. El rango de dosificacion segura para este lactante
es de mg. La enfermera debe administrar mL de
paracetamol. ; Es esta una dosis segura? Si o No

13. El médico prescribié 200 mg de cefaclor v.0. cada 8 h, para un nifio de
33 libras de peso. El rango de dosificacién segura es de 20 a 40
mg/kg/dia. El rango de dosificacion para este nifio es __ mg/ dia. ¢ Es
estaunadosissegura? Si___ oNo

Revision de pensamiento critico

Si el médico incrementa la dosis de cefaclor a 300 mg cada 8 h, ¢ estaria
dentro del rango de seguridad? ¢SioNo?

14. Se prescribié a un nifio de 4 anos una dosis de 300 mg de ceftriaxona
por via i.m. La etiqueta en el frasco sefiala 500 mg/2.5 mL. Por lo tanto,
usted debe administrar mL.

15. Mediante el uso del ASC, calcule la prescripcion médica de gotas de
paracetamol para un nifio de 6 ainos que pesa 50 libras y mide 36
pulgadas. La dosis normal en el adulto es de 650 mg. El ASC del nifio

es igual a m2. La enfermera debe administrar mg en
cada dosis. Se dispone de gotas de paracetamol de 80 mg/0.8 mL. La
enfermera debe administrar mL.

16. El médico prescribe 75 mg de un medicamento anticonvulsivo,
carbamacepina v.o. cada 8 h a un nifio de 3 afnos. Su peso es de 33 |b.,
que correspondena ___ kg. El rango de dosificacion segura de la
carbamacepina es de 10 a 20 mg/kg/dia. El rango de dosificacion
segura para este nifio es de a mg/dia. ¢ Es esta una dosis
segura para administrar al nifio? Si o No

17. El médico prescribe 125 mg de amoxicilina-clavulanato en suspension
por v.0. cada 12 h a un nifio de 14 meses de edad con otitis media y una
infeccion de vias respiratorias bajas. Pesa 22 libras, que corresponden
a kg, y la dosis del farmaco es de 25 mg/kg/dia. En la etiqueta
del frasco se lee, 250 mg de amoxicilina/clavulanato/5 mL; la enfermera
debe administrar mL/dosis. ¢ Es esta una dosis segura para el
nino? Si_ o No

18. El médico indica 400 mg de paracetamol en elixir por v.0. cada 4 h, si
es necesario, debido a una temperatura superior a 38.5 °C, para un nifio
de 8 afnos de edad, de 66 libras, que corresponden a kg. El rango
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de dosificacion segura para el paracetamol es de 10 a 15 mg/kg/dosis.
El rango para el elixir de paracetamol en este nifio es a mg
por dosis. ¢ Es esta una dosis segura para este nifo? Si o No

Calculo del flujo intravenoso

Una bomba de infusién o una unidad de control de volumen siempre
se usa para tratamientos i.v. pediatricos para evitar el riesgo de
sobrecarga de liquidos. La unidad de control de volumen (p. €j.,
Buretrol, Soluset, Volutrol) se usa cuando el volumen total es menor
de 150 mL. La primera precaucion que se debe tener cuando se
administran medicamentos por via i.v. en pacientes pediatricos es la
cantidad de liquido administrado por volumen. Revise las politicas
de su institucion sobre como documentar un volumen de liquido
adicional (de irrigacion de los tubos i.v. y dilucion de medicamentos).

Se recomienda el uso de circuitos con camaras de goteo con
factor de 60 gtt/mL (microgotero) (requerido para lactantes y nifios
pequenos), ya que el volumen i.v. es menor del que se prescribe en
adultos. Las guias de regulaciéon de flujo y los mililitros por hora con
el uso de bomba o controlador electronico son las mismas en
adultos y en nifios (v. cap. 10). Sin embargo, la vigilancia estrecha
del flujo previene una sobrecarga hidrica. Es indispensable que el
tratamiento i.v. pediatrico sea tan exacto como sea posible, debido a
que lactantes y nifos tienen un rango estrecho de equilibrio de
liquidos.

EJEMPLO:

Administrar 200 mL de solucion salina isotdonica en 4 h a un nino de
5 anos. Se usa una bomba de infusion i.v.

UTILICE ESTA FORMULA:
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Volumen total x (mL/h)

Tiempo total (min) ~ 60 min
200 mL  x (mL/h)

240 min 60 min

RESPUESTA: Ajuste la bomba de infusion a 50 mL/h

Calculo de la administraciéon intermitente de
medicamentos intravenosos (bolo lento
intravenoso [BLIV] o enY)

Las dosis de los medicamentos i.v. se basan en el peso y se
calculan en miligramos por kilogramo. La mayoria de los farmacos
estan disponibles en polvos premezclados listos para reconstituirse
(diluirse) con una cantidad de diluyente. Siga siempre las
instrucciones del fabricante! En algunas instituciones se
proporcionan guias para ayudar a la enfermera a preparar las dosis
pediatricas i.v. Se puede encontrar informacion adicional acerca de
la administracion en BLIV en el capitulo 10.

Siempre debe usarse Buretrol, Soluset u otros equipos de
infusion/bombas de volumen controlado para regular la infusion.
Estos dispositivos reducen la posibilidad de sobrecarga de liquidos.
jRecuerde siempre!: cuando se administran medicamentos por via
i.v., el volumen total de liquidos contiene medicamento, diluyente,
solucién i.v. y solucidn de irrigacion (de 5 a 10 mL). Véase la figura
14-2.

Para calcular un medicamento en BLIV:

 Convierta el peso del nifio a kilogramos.

* Calcule el rango de dosis segura. Use una referencia.
» Compare la dosis prescrita con la dosis segura.
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* Verifique el tipo y volumen de diluyente para la reconstitucion.
* Calcule la cantidad de medicamento a administrar.

* Afada la solucion i.v. y el medicamento al Buretrol.

* Calcule el flujo y ajuste la bomba en mL/h.

* Irrigue los tubos con 5 a 20 mL de solucién y registre el procedimiento.
Siga las guias institucionales para la irrigacion i.v.

FIGURA 14-2 Equipo de control de volumen. A. Llenado de la camara
de solucion. B. Enfermera anadiendo medicamento a la camara.

EJeEmpPLO: 1

El médico prescribié 125 mg de un antibidtico i.v. con Buretrol cada
6 h en 50 mL de solucidon salina isotonica para administrar en 30
min, seguido de irrigacién con 10 mL de solucion salina isotonica. El
antibiotico esta disponible en 250 mg/4 mL y una dosis segura de 25
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a 50 mg/kg/24 h. El nifo pesa 44 libras. ;Es segura la dosis
prescrita? La enfermera debe administrar x mL de antibidtico cada 6
h en 50 mL de solucion glucosada al 5 % para pasar en 30 min.
Ajuste la bomba para una velocidad de flujo de x mL/h.

CONVIERTA:

44 |b a kilogramos
44 1b + 2.2 Ib/kg = 20 kg

CALCULE LA DOSIS SEGURA:

El rango de seguridad esta entre 25 y 50 mg/kg/dia.
25 mg (limite inferior) x 20 kg = 500 mg

50 mg (limite superior) x 20 kg = 1 000 mg

COMPARE LA DOSIS PRESCRITA CON LA DOSIS SEGURA:

La dosis segura para este nifio esta entre 500 y 1 000 mg/dia.

La dosis prescrita es de 125 mg cada 6 h, que equivalen a 500
mg/dia.

Por lo tanto, la dosis prescrita esta dentro del rango de dosis segura.

CALCULE LA DOSIS:
Resuelva la x utilizando uno de los tres métodos.

Razones y proporciones

250mg:4 mL=125mg: xmL
250x = 500 (=125 x 4)

-

506~

= — = 2 mL
2564

X

—_| k2

RESPUESTA: x=2mL

Método de la formula
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D
—x0Q=x
= Q

125 mg

250 mg

% 4 mL = x
_12:‘a:><4_94992

X = — = =2 ml
250 250+

—_| k2

RESPUESTA: x=2mL

Analisis dimensional

RESPUESTA: x=2mL

ANADA SOLUCION LV.:

Para administrar 125 mg, usted debe preparar 2 mL de antibidtico.
Anada 48 mL de solucion salina isotonica al Buretrol, y después,
agregue 2 mL del antibittico.

CALCULE EL FLUJO:

Utilice la formula estandar para determinar mL/h.
Nota: El Buretrol tiene un factor de goteo de 60 gtt/mL.

Volumen total x Factor de goteo

: ; = mL/h
Tiempo total (min)
5 3
W60 3900 _ 160 L
30 30

AJUSTE LA BOMBA:
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Para infundir 125 mg en 50 mL de solucion salina isotdnica, se debe
ajustar la bomba a 100 mL/h.

IRRIGACION DE LOS TUBOS:
Con 10 mL de solucion salina isotonica.

REGISTRO DEL INGRESO DEL LiQUIDO:
Ingreso de 60 mL (48 + 2 + 10).

EJEmMPLO: 2

A un nifo de 4 anos de edad que pesa 55 libras se le prescriben 250
mg de un antibiético para administrar por BLIV mediante Buretrol en
50 mL de solucion salina isotonica cada 6 h para pasar en 30 min. El
rango de seguridad de dosis es de 30 a 60 mg/ kg/24 h. El
antibiodtico esta disponible en polvo de 500 mg para diluirlo en 2 mL
de agua estéril para obtener 200 mg/mL. Use 20 mL como solucion
de irrigacién. El Buretrol esta conectado a una bomba de infusién.

CONVIERTA:

55 Ib a kilogramos
551b + 2.2 Ib/kg = 25 kg

CALCULE LA DOSIS SEGURA:

La dosis segura es de 30 a 60 mg/kg/24 h.

25 kg x 30 mg (limite inferior) = 750 mg

25 kg x 60 mg (limite superior) = 1 500 mg

La dosis segura para este nifio esta entre 750 y 1 500 mg/dia.

COMPARE LA DOSIS PRESCRITA CON LA DOSIS SEGURA:

La dosis prescrita es de 250 mg cada 6 h, o 1 000 mg/dia.
Esta dosis esta dentro del rango de seguridad.

VERIFIQUE LA CANTIDAD DE DILUYENTE:

Por lo tanto, es una dosis segura. Agregue 2 mL de agua estéril al
frasco para obtener una solucion de 200 mg/mL.
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CALCULE LA DOSIS:
Resuelva la x usando uno de los tres métodos de calculo.

Razones y proporciones
250mg: x=200mg: 1 mL

200x = 250
1505
X=——=—=125mL
204

RESPUESTA: 1.25 mL

D

—x Q=x

T Q

q

250 mg [ mL = x

200 mg
3595 =

= ——=—=1.25mL
2004

RESPUESTA: 1.25 mL

Analisis dimensional

S5 mpas
200 mg
. [(mL) 250 1(mL)
= 250 b =
e 200 -me 200
q
256 3
= = — =125 mL
26684 4
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RESPUESTA: 1.25 mL

AGREGUE SOLUCION I.V.:

Anada 48.75 mL de solucidon salina isotonica mas 1.25 mL de
medicamento al Buretrol.

CALCULE EL FLUJO:

Use la formula estandar. Cuando el tiempo de infusidon sea menor de
60 min, ainada 60 min al factor de conversion.

VYolumen total mL/h

Tiempo total (min) " 60 min

50 mL R mL
30 min 60 min

30x = 3000

x = 100 mL

AJUSTE LA BOMBA:

Ajuste la bomba de infusion a 100 mL/h. La bomba infundira 50 mL
en 30 min.

IRRIGACION DEL TUBO:
Irrigue los tubos con 20 mL de solucidn salina isotonica.

REGISTRO DE INGRESO DE LiQUIDOS:
Registre el ingreso de 70 mL (48.75 + 1.25 + 20).

Calculo de medicamentos por bolo rapido i.v.
(BRIV)

Para calcular la cantidad de medicamento para preparar por BRIV
siga los cinco pasos de la siguiente regla. Puesto que usted estara
infundiendo el medicamento al interior de una vena, por lo general a
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través de un puerto con jeringa, lo siguiente es determinar, con base
a un estandar o guia de referencia, qué tan rapido hay que
infundirlo. Es importante que este procedimiento se realice con
lentitud durante el tiempo requerido, vigilando al paciente en cuanto
a cualquier reaccion adversa. También es importante llevar un ritmo
tal que la mitad de la dosis se inyecte en la mitad del tiempo. Por
ejemplo, la furosemida que esta disponible a 10 mg/mL se puede
administrar por carga i.v. Si un medicamento se debe infundir en 2
min, divida el volumen y el tiempo a la mitad y cuente 1 minuto dos
veces. Consulte el capitulo 10 para mayor informacion. Véase la
figura 14-3.

dimLsg ngle-dose

FUROSEMIDE ,

Injection, USP K o i
40 mg (10 mg/mL) |

Inc., Lake Forest, ILE-S

FIGURA 14-3 Frasco de furosemida de 40 mg (10 mg/mL). Un
ejemplo de farmaco de administracion por bolo rapido intravenoso.
(Cortesia de DeKalb Medical Center, Decatur, GA.)

Revisidén final de capitulo
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1. El médico prescribié 10 mg de un antibiético por v.0. cada 12 h
a un nifio con 22 libras de peso. El rango de dosificacion segura
es de 0.5 a 2.0 mg/ kg/dia. El rango de dosificacion segura para
este nifo es de mg/dia. ¢ Esta o no esta dentro del rango
de seguridad?

2. El médico prescribié 25 mg/kg de un antibidtico para un nifio
de 22 libras de peso y 12 meses de edad. EI medicamento
debe administrarse cada 12 h. El nifio deberia recibir mg
cada 12 h.

3. Un médico prescribié prometazina como medicamento
preoperatorio a un nifio de 44 libras, que se debe administrar a
la dosis de 1 mg/kg de peso corporal. La enfermera debe
administrar mg en el preoperatorio.

4. Un médico prescribio 150 mg de cefalexina por v.o. cada 6 h a
un nifio con 33 libras de peso. La cefalexina tiene la
presentacion de 125 mg/5 mL. El rango de dosificacion segura
diaria es de 25 a 50 mg/kg/dia. El peso del nifio es de
kg; la dosis segura es de mg/dia. El niflo debe recibir

mL, cada 6 h. ; Esta o no esta dentro del rango de
seguridad?

5. Un médico prescribiéo 50 mg de fenobarbital cada 12 h a un
nifo de 66 libras de peso, que corresponden a kg; El
rango de dosificacion segura es de 3 a 5 mg/kg/dia. La dosis
segura para este nifio es de mg/dia. El niflo debe
recibir mg/dia. ¢ Esta o no dentro de un rango seguro?

Revision de pensamiento critico

Si el nifo pesara 4 libras mas, ¢ estaria la dosis diaria dentro del rango de
seguridad? $Sio No?
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6. Se prescribid sulfato de morfina por via i.v. en dosis unica a un

nifo de 10 afos para analgesia. El nifo pesa 90 libras y mide
52 pulgadas (4 pies, 4 pulgadas). Utilizando un ASC de 1.22
m2, calcule la dosis a administrar. La dosis normal del sulfato de
morfina en adultos es de 10 mg. Usted debe administrar

mg de sulfato de morfina. El sulfato de morfina esta
disponible en presentacion de 10 mg/2 mL. Usted debe
administrar mL.

. EI médico prescribié un medicamento para un nifio de 7 afnos

que pesa 70 libras y mide 50 pulgadas. La dosis normal de
adulto es de 50 mg cada 6 horas. Consulte el nomograma de la
figura 14-1 para encontrar la superficie corporal en metros
cuadrados. Determine el ASC.: . Calcule la dosis que el
nino debe recibir en cuatro dosis iguales.

. El médico prescribié 20 mg de meperidina cada 6 h a un nifio

de 7 anos en el posoperatorio. La meperidina esta disponible
en presentacion de 25 mg/mL. Usted debe administrar
mL cada 6 h, después de verificar la seguridad de la dosis.

. EI médico prescribiéo 5 mg de gentamicina a un nifio. El

medicamento esta disponible en presentacion de 20 mg/2 mL.
Para administrar 5 mg, usted debe usar mL.

10. EI médico prescribio 325 mg de una suspension v.0. cada 12 h

11.

a un nifio con 44 kg de peso. El rango de dosificacion segura es

15 mg/kg/dia. La enfermera debe administrar mg/dia.

¢ Es esta una dosis segura? Si__ oNo . La suspension
continene 500 mg/mL. La enfermera debe administrar _ mL
por dosis.

El pediatra orden6 4 mg de dexametasona i.v. cada 6 h a un
nino de 16 meses de edad con edema de vias aéreas. El nifio
pesa 22 libras, que equivalen a kg. La dexametasona
tiene un rango de dosificacién segura de 0.5 a 2 mg/kg/dia. El
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rango de dosificacion segura para este lactante es de a
mg/dia. ¢ Es esta una dosis segura para administrar? Si
o No

Revision de pensamiento critico

Si el médico aumenta la dosis de dexametasona a 6 mg cada 6 h, ;estaria
la dosis dentro de un rango seguro de administracién? $Sio No?

12. El médico prescribié 225 mg de amoxicilina en suspension por
v.0. cada 8 h a un nifo con 33 libras de peso. El rango de
dosificacion segura es de 25 a 50 mg/kg/dia. El rango de
dosificacion segura para este nifo es mg/dia. j Es esta
una dosis segura? Si o No

13. El médico prescribié 30 mg de citrato de cafeina v.o., una vez
al dia, a un lactante con 11 libras de peso. El rango de
dosificacion segura es de 5 a 10 mg/kg/dosis. ¢ Es esta una
dosis segura? Si_ o No

14. EI médico prescribié 300 mg de cefaclor por v.o. cada 8 h a un
nifo que pesa 66 libras. El rango de dosificacion segura es de
20 a 40 mg/kg/dia. La dosificacion segura para este nifo es
mg/dia.  Es esta una dosis segura? Si __ oNo

15. El médico prescribido 400 mg de hidrato de cloral por v.o. en
dosis unica a un lactante con peso de 11 libras antes de un
estudio de EEG. El rango de dosificacion segura es de 25 a 50
mg/kg/dosis. ¢ Es esta una dosis sequra? Si o No

16. EI médico prescribié 20 mg de espironolactona por v.o. cada
12 h a un nifio con 33 libras de peso. El rango de dosificacion
segura es de 1 a 3.3 mg/kg/ 24 h. El rango de dosificacion
segura a administrar a este nifoes _ mg. ¢ Es esta una
dosis sequra? Si o No
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17. Un médico del departamento de urgencias prescribié 300 000
unidades de penicilina G (acuosa) via i.v. cada 6 h a un lactante
de 2 meses de edad con meningitis. Su peso es de 11 libras,
que corresponde a __ kg. El rango de dosificacion segura de
la penicilina es de 200 000 a 300 000 unidades/kg/dia. ¢ Es esta
una dosis segura cada 6 h para este lactante? Si_ o No

Revision de pensamiento critico

Si el médico aumenta la dosis de penicilina G a 400 000 unidades cada 6
h, ¢estaria la administracion dentro del rango seguro para este lactante?
¢SioNo?

18. EIl médico prescribid 1 g de acido valproico por via oral cada
12 h a un nifio con 88 libras de peso. El rango de dosificacion
segura es de 30 a 60 mg/kg/dia. La dosificacion segura para
este ninoesde  mg. La enfermera debe administrar
_____mg por dosis. s Es esta una dosis sequra? Si___ oNo

19. EI médico prescribié 5 mg de furosemida por v.0. cada mafana
a un lactante de 11 libras con un problema cardiaco. El rango
de dosificacién segura es de 0.5 a 2 mg/kg/dia. La dosificacion

segura para este nifio es mg. La furosemida liquida
contiene 10 mg/mL. La enfermera debe administrar mL
cada manana. ¢ Es esta una dosis segura? Si o No

20. El médico prescribio 12 mg de gentamicina por via i.v. cada 8
h a un lactante con 6 kg de peso. El rango de dosificacion
segura es de 2.5 mg/kg/ dosis. La gentamicina se encuentra
disponible a 20 mg/mL. Usted debe administrar mL
cada 8 h. 4 Es esta una dosis segura?

21. El médico prescribié 5 mg de sulfato de morfina por via i.v.
cada 2 h segun se requiera, como analgésico, a un niio que
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pesa 88 libras, que corresponden a kg. El rango de
dosificacion segura es de 0.05 a 0.2 mg/kg. El sulfato de
morfina esta disponible en presentacion de 15 mg/1 mL. La
dosificacion segura para este nifio es de mg por dosis;
el nifo debe recibir mL i.v. jEsta o no esta dentro del
rango de seguridad?

22. El médico prescribio 300 mg de un antibiotico por via i.v. cada

6 h a un nifio con 66 libras de peso. El rango de dosificacion
segura es de 30 a 40 mg/kg/dia. El peso del nifio es de

kg; la dosificacién segura para él es de mg/dosis. Debe
recibir mg i.v. cada 6 h. jEsta o no dentro de un rango
de seguridad?

23. El médico prescribio 40 mg de furosemida por via i.v. en dosis

unica a un nifio con 88 libras de peso. La etiqueta senala:
“Furosemida, 10 mg por mL”. El rango de dosificacién es de 0.5
a 2 mg/kg/dosis. El peso del nino es de __ kg; la dosificacion
segura para este nifio es mg/dosis. Este nifio debe
recibir mL. ¢ Se encuentra o no dentro del rango de
seguridad?

24. El médico prescribio 250 mg de ampicilina en 30 mL de

solucion glucosada al 5 % con solucién salina al 0.22 % para
infundir durante 30 min, seguido por una irrigacién de 15 mL. La
ampicilina requiere 5 mL para su reconstitucion. El factor de
goteo es de 60 gtt/mL. Deberia ajustarse la bomba o el
controlador a mL/h.

25. El médico prescribio 500 mg de ceftriaxona en 50 mL de

solucion salina isoténica para infusion de 30 min a través de un
Buretrol, seguido por un bolo de 15 mL. La ceftriaxona requiere
de 10 mL para su reconstitucion. La enfermera debe configurar
el controlador a mL/h.
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26. El médico prescribio 10 mg de gentamicina en 50 mL de
solucién glucosada al 5 % con solucién salina al 0.45 % en
infusion para 30 min a través de Buretrol, seguido por un bolo
de solucion de 15 mL. El factor de goteo es de 60 gtt/mL. La
gentamicina se encuentra disponible en presentacion de 20
mg/2 mL. Se debe ajustar la velocidad de infusion a
mL/h.

27. Un nino recibira un medicamento por via i.v. con presentacion
de 75 mg en 55 mL usando una solucién salina isotdnica, en
infusion de 45 min, seguido de un bolo de solucién de 15 mL.
Se usa un microgotero Soluset. La enfermera debe ajustar la
bomba a mL/h.

28. Un nino recibira 25 mg de fenitoina/2 mL en 10 mL con el uso
de solucidn salina isotonica. Se inyectara la solucion i.v.
durante 20 min a través de un microgotero Buretrol, seguida por
una irrigacion de 10 mL. La enfermera deberia ajustar la bomba
a mL/h.

29. Un nino recibira 1 g de un antibiético. EI medicamento debe
diluirse en 60 mL de solucién mixta para infusién de 30 min,
seguido de un bolo de 15 mL. Se debe usar un circuito con
microgotero. El Buretrol se encuentra conectado a una bomba
que debe ajustarse a mL/h.

30. Un nifo recibira 30 mL de una solucion i.v. cada hora mediante
un equipo de control de volumen que proporciona 60
microgotas/mL. El flujo se debe ajustar a gtt/min para
administrar 30 mL/h.

31. Se ha de administrar aminofilina a un nifio en dosis de 250 mg
en BLIV en 50 mL de solucion salina isotonica durante 1 h a
través de un Buretrol que libera 60 microgotas/mL, seguido de
un bolo de solucién de 10 mL. La aminofilina se encuentra
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disponible en presentacion de 250 mg/10 mL. Usted debe
administrar gtt/min con un volumen total de mL.

32. El médico prescribié 20 mg de metilprednisolona sddica en
bolo lento i.v. a un nifio con asma. El farmaco esta disponible
en presentacion de 40 mg/ mL. La enfermera debe administrar

mL en 3 min.

33. Se administrara a un lactante 15 mL de solucién glucosada al
5 % con solucion salina al 0.22 % cada hora a través de un
controlador de volumen que libera 60 microgotas/mL. La
velocidad de flujo se debe ajustar a gtt/min para
administrar 15 mL/h.

34. El médico prescribié 400 mg de clindamicina liquida cada 12
horas para un niio que pesa 66 libras. El rango de dosis segura
es de 10-30 mg/kg/dia. La clindamicina esta disponible en 200
mg/10 mL. s Cual es el peso del nifio en kilogramos? ¢ Cuantos
mg recibira el nifo en un dia? ¢ Cual es el rango seguro para
este nifo? ¢ Cuantos mL recibira el nifio en cada dosis?

35. Un nifio recibe 200 mg de vancomicina i.v. cada 6 h. El nifio
pesa 44 libras. La dosis segura del medicamento es de 40
mg/kg/dia. ¢ Cual es el peso del nifio en kg? ¢ Cual es la
cantidad segura para este nifio en 24 h? ; Cuantos mg recibira
el nino con cada dosis? ¢ Es esta una dosis segura cada 6 h?

36. A un nifo que pesa 22 libras se le prescriben 100 mg de
amoxicilina en suspension oral cada 8 h. El rango de seguridad
de la amoxicilina es de 20-40 mg/kg/dia. La suspension oral del
medicamento esta disponible en 125 mg/5 mL. 4 Cual es el
peso del nifio en kg? ¢ Cual es el rango se seguridad de la
amoxicilina para este nifio?  Es esta una dosis segura cada 8
h? ¢ Cuantos mL recibira el nifio con cada dosis?

37. A un nifio se le prescriben 6 mg de sulfato de morfina i.v. cada
4 h segun sea necesario para el dolor de una apendicectomia
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postoperatoria. El peso del nifio es de 88 libras. El rango
seguro para el sulfato de morfina es de 0.1-0.2 mg/kg/mL. El
vial de sulfato de morfina tiene una etiqueta de 10 mg/2 mL.
¢,Cual es el peso del nifio en kg? ¢ Cual es el rango seguro para
este medicamento? s Cuantos mL de dosis administrara la
enfermera? ¢ Es esta una dosis segura para este niio?

38. A un nifio de 22 meses se le prescriben 15 mg de furosemida
una vez al dia por via oral para la insuficiencia cardiaca
congestiva. El peso del nifio es de 22 libras. EI medicamento
esta disponible en 10 mg/mL. La dosis recomendada de
furosemida es de 1-2 mg/kg/dosis. ¢ Cual es el peso del nifio en
kg? ¢ Cual es el rango de dosis segura para este medicamento?
¢,Cuantos mL recibira el nifio cada dia? ¢ Es esta una dosis
segura para este niio?

39. Un bebé de 9 meses llega a Urgencias con una temperatura
de 40.2 °C. Su peso es de 19 libras. EI médico le prescribe 120
mg de paracetamol en gotas cada 4 h segun sea necesario
para una temperatura superior a 39,16 °C. La dosis normal de
este medicamento es de 10-15 mg/kg/dosis. La suspensién oral
esta disponible en 160 mg/5 mL. 4 Cual es el peso del bebé en
kg? ¢ Cual es el rango de dosis segura para este bebé? ¢ Es
esta una dosis segura para este bebé? ; Cuantos mL se
administraran al bebé con cada dosis?

Point’
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Soluciones
y reconstitucion
de farmacos

Al finalizar este capitulo, usted deberia ser capaz de:

* Aplicar los pasos basicos de reconstitucion de medicamentos que
se formulan en polvo.

 Calcular la reconstitucion de un preparado alimentario oral o
enteral.

 Calcular la preparacion de una solucion tépica o de irrigacion.

| as soluciones son mezclas de liquidos, solidos o gases (conocidos
como solutos) que se disuelven en un diluyente (conocido como
solvente). Las soluciones pueden administrarse externamente (p.
ej., compresas, bafos, irrigaciones) o internamente (p. €j.,
medicamentos parenterales, preparados nutricionales).
Las soluciones se pueden preparar a partir de farmacos de
concentracion completa o de soluciones estandar. Los farmacos de
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concentracion completa se consideran 100 % puros, en tanto las
soluciones estandar contienen farmacos en una determinada
concentracion, siempre inferior al 100 %, a partir de la cual se
formula la solucién de menor concentracion. Las concentraciones de
las soluciones siempre se expresan en formato de porcentaje o de
razon; por ejemplo, una solucién a 1/2 de concentraciéon indica que
contiene una parte de soluto por dos de solucion total. Recuerde: a
menor solvente anadido, mayor concentracion de la solucion y a
mayor solvente afadido, menor concentracion de la solucion.

Los problemas de soluciones son basicamente aquellos que
implican porcentajes y se pueden resolver utilizando el método de
razones y proporciones. Cuando se ajustan la razén y la proporcion
de una solucion hecha de un farmaco puro o de una solucion
estandar, utilice la concentracion de la solucion deseada en relacion
con la concentracion de la solucion disponible como si fuera una
razon y el soluto de la solucion como la otra razon.

Razén y proporcion

Concentracién de la solucién deseada : concentracion de la solucion
disponible :: cantidad de soluto : cantidad total de solucion

Nota: Puede usted sustituir el método de la formula utilizando
una proporcion para una solucidon preparada a partir de la solucién
estandar:

Concentracion deseada e o
x Cantidad total de solucion

Concentracion disponible
= (Cantidad de soluto necesaria

Cuando se calculan problemas de soluciones es importante
recordar dos cosas:
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1. Trabaje dentro del mismo sistema de medicion (p. €j., miligramos
con mililitros).

2. Cambie las soluciones expresadas en formato de fraccion o dos
puntos a porcentaje (1: 2 0 1/2 es equivalente a 50 %).

Reconstitucion: preparacion de soluciones
inyectables a partir de productos envasados como
polvos

Algunos medicamentos son inestables al estar en solucién, por lo
que se envasan en forma de polvo. Cuando la cantidad disponible
de un farmaco esta en forma de soluto (polvo seco), es necesario
disolverla o reconstituirla a la forma liquida, afiadiendo un diluyente
liquido (solvente). Estas preparaciones, por lo general, no tienen
una semivida mayor de 2 semanas. En la etiqueta del farmaco, la
informacion para prescribir o el material de referencia se detallaran
las instrucciones del fabricante para la reconstitucion (indicaciones
para afadir el diluyente y mezclarlo en su totalidad). Aunque por lo
general un farmacéutico prepara los medicamentos, en algunos
casos también lo puede hacer una enfermera. Los diluyentes para la
reconstitucion siempre deben ser estériles en el momento de
afadirse al polvo. Son ejemplos de diluyentes:

» Agua bacteriostatica

* Diluyente con envase especial

* Cloruro de sodio (solucion salina isotonica al 0.9 %) inyectable
» Agua estéril inyectable
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FIGURA 15-1 Etiqueta de Augmentin (amoxicilina/ clavulanato
potasico) de 125 mg/5 mL para suspension oral. (Cortesia de
GlaxoSmithKline.)

Los medicamentos inyectables reconstituidos estan disponibles
en soluciones de una sola concentracion (en uno o multiples
frascos) o en soluciones de concentraciones multiples. Recuerde:
Para soluciones de multiples concentraciones, la concentracion de
la dosis depende de la cantidad del diluyente; por ejemplo, 75 mL de
diluyente pueden formar una soluciéon de 200 000 unidades/mL, en
tanto que 30 mL de diluyente pueden ser equivalentes a 500 000
unidades/mL. El de amoxicilina + acido clavulanico es un ejemplo de
medicamento envasado en forma de polvo, que se puede
reconstituir. Véase la figura 15-1.

Pasos basicos para la reconstitucion

Recuerde: lea siempre muy cuidadosamente la informacion para
prescribir o las instrucciones de la etiqueta, porque variaran para
diversos medicamentos. Siga los siguientes pasos:

* Lea la indicacion del médico y la etiqueta del farmaco para las
instrucciones de reconstitucion.

* Observe el tiempo en que el medicamento se mantendra estable
después de su reconstitucién, los requisitos para la preparacion (p.
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ej., agite bien) y el almacenamiento (p. €j., temperatura, proteccion
de la luz).

» Seleccione el tipo y la cantidad de diluyente recomendado.

* Anote la concentracion después de la reconstitucion.

 Calcule el volumen total del liquido. Las soluciones reconstituidas
siempre excederan el volumen del diluyente anadido, porque el
medicamento en polvo (soluto) desplaza al solvente. El volumen
anadido determinara la concentracion del medicamento (dosis
disponible).

» Determine el numero de dosis disponibles en el frasco.

* Etiquete el medicamento con la fecha y hora de preparacion,
caducidad y dosis reconstituida si se utiliza un frasco de dosis
multiples. Nota: Algunas preparaciones permiten usar diferente
cantidad de diluyente, lo que origina soluciones de diferente
concentracion.

* Ponga sus iniciales.

* Almacene de acuerdo con las instrucciones.

» Use uno de los tres métodos estandar para calcular las dosis.

Nota: La dosis deseada es la indicada por el médico. Lo que
usted tiene disponible es la concentracion del farmaco después de
la reconstitucion.

Para preparar un medicamento reconstituido: seguir las instrucciones de
reconstitucion (v. pasos anteriores), diluir el polvo y extraer de la
preparacion la dosis.

EJEMPLO 1:

Administar 250 mg de cefazolina por via intramuscular cada 8 h. El
medicamento esta disponible como polvo en un frasco de 500 mg.

RECONSTITUYA

Instrucciones en la etiqueta: reconstituir anadiendo 2 mL de agua
estéril como diluyente. Agite bien hasta disolver. La concentracion
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de la solucion sera de 225 mg/mL. El volumen disponible total

aproximado sera de 2.2 mL. Consérvese a temperatura ambiente no
mas de 24 h.

Razones y proporciones

225 mg : 1 mL = 250 mg : x mL

225x = 250
150 50
X = = bl = 1.1 mL
22545 45
Respuesta: 1.1 mL

Método de la formula

D
—xQ =x
g Q
23Umgx1mL=x
225 mg

150 50
= = E = 1.1 mL

22545 45

Respuesta: 1.1 mL

Analisis dimensional
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250 mg x -
25 mg
L ImL 250 x 1 (mL)
205 e 225
- 50 -
IR o LU
22345

Respuesta: 1.1 mL

EJEMPLO 2:

Administrar 125 mg de succinato de metilprednisolona soédica por
via intramuscular. EI medicamento esta disponible como polvo en un
frasco de 500 mg.

RECONSTITUYA:

Instrucciones en la etiqueta: reconstituir anadiendo 8 mL de agua
estéril inyectable. La concentracion de la solucion equivaldra a 62.5
mg/mL. El volumen total aproximado sera igual o superior a 8 mL.

Razones y proporciones
625 mg : 1 mL =125 mg : x mL
62.5x = 125

4252

= = 2 mL
625

X

Respuesta: 2 mL

Método de la féormula
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D
— X = X
. Q

125
62.5

x 1lmL =x

~g 2
=+2§ =2x1mL=2mL

1

REespuesta: 2 mL

Analisis dimensional

{95 mgen s Lt
62.5 mg
g 1 mL 125 x 1 (mL)
= 125 mg x - = .
62.5 me 62.5
-——=2mL
625

REespuesta: 2 mL

Preparacion de alimentacion oral o enteral

Cuando una persona no puede comer, se le puede colocar una
sonda a través de la nariz o la boca hasta el estdbmago o el duodeno
(sonda nasogastrica, SNG) o directamente al estbmago (sonda de
gastrostomia o tubo “G” o sonda de gastrostomia endoscdpica
percutanea PEG). Los preparados nutricionales comerciales se
administran en forma de bolo o través de una bomba de
alimentacion intermitente o continua. La bomba Kangaroo, de uso
frecuente, proporciona el alimento en mililitros por hora. A veces, se
necesita preparar la solucion alimentaria a partir de un polvo o
diluirse con agua estéril o de grifo. Consulte un libro de texto sobre
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fundamentos de enfermeria para la revision de los procedimientos
para alimentacién enteral. Véase la figura 15-2.

FIGURA 15-2 Bomba de alimentacion enteral. (Tomada de Taylor C,
Lillis C, Lynn P. [2015]. Fundamentals of nursing: The art and
science of nursing care. Philadelphia,PA: Wolters Kluwer. Copyright
2015 by Wolters Kluwer. Reimpreso con autorizacion.)

Para preparar una concentracion especifica de una solucién: multiplique la
concentracion deseada por la cantidad de solucién (soluto), y después,
réstela de la cantidad total (cantidad para administrar).

EJEmMPLO 1:
Administrar 300 mL de Ensure, maxima fuerza, a través de SNG,
seguidos por 50 mL de agua para irrigar la sonda. Usted

administrara mL/h mediante el uso de una bomba.
CALCULE:
300 mL _ 50
EJEMPLO 2:
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Administrar Sustacal a una concentracion de 1/3 cada 6 h mediante
SNG.

El preparado esta disponible en latas de 10 onzas (10 oz x 30 mL/oz
=300 mL).

MULTIPLIQUE:
1/3 x 300 mL = 100 mL (soluto)

RESTE:
300 mL - 100 mL = 200 mL (solvente para utilizar)

ENADA:

200 mL de agua a 100 mL de
Sustacal = 300 mL a concentracion 1/3.

ADMINISTRE:
300 mL durante 6 h. Ajuste la bomba a 50 mL/h.

IRRIGUE:

Irrigue la sonda con 50 mL. Vigile la tolerancia del paciente y
compruebe el residual.

RESPUESTA: Administrar 300 mL durante 6 h. Ajustar la bomba a 50 mL/h.
Irrigar la sonda con 50 mL.

Preparacion de solucién tépica y de irrigacion

Preparacion de una solucién a partir de otra solucion

EJEMPLO 1:
Prepare 1 L de una solucion al 10 % a partir de un farmaco puro.

Método de la formula
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EXQ=I

10 % !
© %1000 ml = —2
100% 10615

x 1000 mL

:%x 1000 mL = 100 mL

Respuesta: 100 mL; medir 100 mL
de farmaco puro y anadir 900 mL de agua
para preparar 1 L de una solucién al 10 %.

EJEMPLO 2:

Prepare 250 mL de una solucion al 5 % a partir de una solucién al
50 %.

Método de la formula

D
— = X
T
£ x 250° mL = x
| =0-%

= 25 mL del soluto requeridos

Respuesta: La solucidn tiene una razon de
concentracion de 1 : 10. Mida 25 mL de soluto
y afiada 225 mL de agua para preparar 250 mL.

Revision final de capitulo

1. Para preparar 400 mL de una solucion de bicarbonato de sodio
al 2 % a partir del farmaco puro, se requieren g de
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soluto.

2. Para obtener 1.5 L de una solucion al 5 % a partir de una
solucion al 25 %, se necesitan mL de soluto. Ahada
mL de agua para obtener 1.5 L.

3. Se dispone de 500 mL de solucion de sulfato de magnesio al
40 % para un lavado. Para obtener una solucion al 30 % usted
necesita mL de soluto. Ahnada mL de agua para
obtener 500 mL.

4. El médico prescribiéo 500 mg de cefuroxima por via
intramuscular cada 12 h para el tratamiento de una infeccion
genitourinaria. EI medicamento esta disponible como polvo en
frasco de 2 g. Reconstituya con 6.0 mL de agua estéril
inyectable y agite bien. La concentracion de la solucion sera
270 mg/mL. El volumen de liquido sera de 7.4 mL. Use
cantidades aproximadas para el calculo de dosis. Administre

mL cada 12 h.

5. Se prescribieron 1.5 g de meticilina sddica por via
intramuscular para el tratamiento de una infeccidn sistémica. Se
dispone de 4 g del medicamento como polvo en frasco. Las
instrucciones indican reconstituirlo con 5.7 mL de agua estéril
inyectable y agitar bien. La concentracion de la solucion sera de
500 mg/mL. Para administrar 1.5 g, la enfermera requiere
mL.

6. El médico prescribidé 125 mg de succinato de metilprednisolona
sodica por via intramuscular para el tratamiento de una
inflamacion grave. El medicamento esta disponible como polvo
en frasco de 0.5 g. Reconstituir de acuerdo con las
instrucciones, de modo que cada 8 mL contengan 0.5 g de
metilprednisolona. La enfermera debe administrar mL
para tener la dosis de 125 mg.
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Revision final de la Unidad 3

Resuelva los siguientes problemas de administracion de farmacos y
simplifique cada respuesta a su minima expresion:
1. Administrar 1.5 g. El farmaco esta disponible en comprimidos de
250 mg. Administre comprimido(s).
2. Administrar 2 cdtas. El farmaco esta disponible en presentacion
de 250 mg/5 mL. Administre __ mg.
3. Administrar 600 mg. El farmaco esta disponible en comprimidos
de 200 mg. Administre comprimido(s).
4. Administrar 0.3 g. El farmaco esta disponible en presentacion
de 150 mg/2.5 mL. Administre _ mL.
5. Administrar 75 mg. El farmaco esta disponible en presentacion
de 25 mg/cdta. Administre mL.

Revision de pensamiento critico
¢ Es logico administrar una cucharada del medicamento para la dosis de 75

mg? ¢Sio No?

6. Administrar 125 mg. El farmaco esta disponible en comprimidos

de 0.25 g. Administre comprimido(s).

7. Administrar 250 mg. El farmaco esta disponible en comprimidos
de 0.5 g. Administre comprimido(s).

8. Administrar 80 mg de un farmaco disponible en 240 mg/3 mL.
Administre mL.

9. Administrar 50 mg. El farmaco esta disponible en presentacion
de 100 mg/2 mL. Administre mL.

10. Administrar 0.75 mg. El farmaco esta disponible en
presentacion de 500 mcg/2 mL. Administre mL.
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11. Administrar 0.3 g. El farmaco esta disponible en presentacion
de 60 mg/mL. Administre mL.

12. Administrar 8 mg. El farmaco esta disponible en presentacion
de 20 mg/mL. Administre mL.

13. Administrar 0.3 mg. El farmaco esta disponible en presentacién
de 200 mcg/mL. Administre _ mL.

14. Administrar 10 mg. El farmaco esta disponible en presentacion
de 8 mg/mL. Administre mL.

15. Administrar 0.25 g. El farmaco esta disponible en presentacion
de 300 mg/2 mL. Administre __ mL.

16. Administrar 500 mg. EI medicamento esta disponible como
polvo en frasco de 2 g. Reconstituya afiadiendo 11.5 mL de agua
estéril inyectable. Cada 1.5 mL de solucion contienen 250 mg del
medicamento. Administre mL.

17. Administrar 1 g de un medicamento que esta disponible como
polvo en frasco de 2 g. Reconstituya afadiendo 5 mL para
obtener una concentracion de 330 mg/mL. Administre
mL.

18. Administrar 125 mg de un farmaco disuelto en 100 mL de
solucion en infusion de 30 min. Usted administrara mL/h.

19. Administrar 1 000 mL de una solucidon en 8 h, mediante el uso
de un factor de goteo de 10 gtt/mL. Administre gtt/min.

Revision de pensamiento critico

Si el equipo disponible tuviera un factor de goteo de 15 gtt/mL, ;esperaria
usted que la cantidad de gotas por minuto fuera mayor o menor que
aquella para un factor de goteo de 10?

20. Administrar 500 mL de una solucion en 10 h mediante el uso de
un factor de goteo de 60 gtt/mL. Administre gtt/min.
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21. Administrar 1 000 mL de una solucion en 6 h mediante el uso
de un factor de goteo de 15 gtt/mL. Administre gtt/min.

22. Administrar 800 mL de una solucién a 12 gtt/ min, utilizando un
factor de goteo de 10 gtt/mL. Administre hy min.

23. Administrar 250 mg de una solucion en 500 mL a 10 mL/h.
Administre mg/h.

24. Administrar 15 unidades de insulina regular U-100 en inyeccidn
subcutanea. Use insulina regular U-100 y una jeringa U-100.
Llene la jeringa de insulina hasta la marca de unidades

25. Administrar 35 unidades de insulina NPH y 10 unidades de
insulina regular mediante el uso de jeringas U-100. Llene la
jeringa hasta la marca de unidades de primero,
seguido de unidades de

26. Administrar 2 500 unidades de heparina subcutanea. La
concentracion del frasco es de 5 000 unidades/mL. Administre
mL.

27. Administrar 1 000 mL de solucion glucosada al 5 % con 15 000
unidades de heparina en infusién a 30 mL/h. Administre
unidades/h.

28. Administrar 1 000 mL de solucion glucosada al 5 % con 40 000
unidades de heparina en infusion a 25 mL/h. Administre
unidades/h, lo cual 4 constituye o no constituye, una dosis
segura?

29. Un paciente oncologico con dolor esta recibiendo 100 mg de
morfina en 100 mL de solucién en infusién a 2 mL/h. La
enfermera registra que el paciente esta recibiendo mg/h.

30. Se prescriben 100 mg de fenilefrina en 250 mL de solucién de
NaCl al 0.9 % a un paciente con hipotensidn resistente al
tratamiento. La infusion se iniciara a 60 mcg/min. La enfermera
ajusta la bomba de infusién para administrar mL/h.
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31. Se estan pasando 2.5 g de esmolol en 250 mL de solucién de
NaCl al 0.9 % a 24 mL/h a un paciente hipertenso en el
posoperatorio. El peso al ingreso era de 175 libras. ¢ Cuantos
microgramos por kilogramo por minuto esta recibiendo este
paciente?

32. Un médico del servicio de urgencias indica 30 mg de un
farmaco intravenoso para administracion a un adolescente de
154 libras con una fractura de tibia. El rango de dosis segura es
de 0.25 a 0.5 mg/kg/dosis, i.v./i.m.  Es esta una dosis segura? Si

o No

33. Un médico prescribid 25 mg de un narcaético intravenoso cada 4
h, cuando fuera necesario para el dolor, a un nifio con 44 libras
de peso. El rango de dosis segura es de 1 a 1.5 mg/kg/dosis. La
dosis segura para este nifio es de mg/dosis. El farmaco
esta disponible como solucion de 100 mg/2 mL. La enfermera
administrara __ mL. 4 Es esta una dosis segura? Si o No

34. Un médico indicé 30 mg de prednisolona por via oral cada 12 h
a un nifo con 66 libras, correspondientes a kg de peso. El
rango de dosis segura es de 0.5 a 2 mg/kg/dia. La dosis segura
para este nifio es de mg/dia. La prednisolona esta
etiquetada a 10 mg/mL. La enfermera administrara
mL/dosis. ¢ Es esta una dosis segura para el nino? Si o No

35. El médico indica 1 800 mg de ceftriaxona sodica cada 12 h por
via intravenosa a un adolescente con meningitis y 110 libras de
peso, que corresponde a kg. El rango de dosis segura es
de 50 a 75 mg/kg/dia. La dosis segura para este adolescente es
de mg/dia. El frasco de ceftriaxona sodica esta etiquetado
con 1 000 mg/mL. ¢ Cuantos mililitros extraera la enfermera del
frasco para contar con la dosis correcta para este paciente?

mL. La dosis de 1 800 mg de ceftriaxona, ¢ es segura para
este adolescente? Si o No
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36. ElI médico ha prescrito 200 mg de doxiciclina por via oral una
vez al dia por la mafiana a un nifo de 10 afos con enfermedad
de Lyme, cuyo peso es de 88 libras, que corresponde a
kg. El rango de dosis segura es de 2 a 5 mg/kg/dia. La dosis
segura para este nifio es de mg/dia. La doxiciclina se
presenta en comprimidos de 100 mg; la enfermera administrara

comprimido(s). ¢ Es esta una dosis segura para el niio?
Si o No

Revision de pensamiento critico

Si el ninio aumenta 5 libras de peso, ¢estaria la dosis diaria dentro del
rango seguro de administracion? $Sio No?

37. Un médico ordend 30 mg de succinato de metil- prednisolona
sodica por via intravenosa cada 12 h a un nifio con 88 libras de
peso. El rango de dosis segura es de 0.5 a 1.7 mg/kg/dia. La

dosis segura para este nifio es de _ mg/dia. El succinato de
metilprednisolona sddica esta disponible en presentacion de 40
mg/mL. La enfermera administrara _ mL. j Es esta una dosis
segura? Si___ oNo

38. Un médico del departamento de urgencias ordeno diazepam en
bolo intravenoso de 6 mg a un nifio de 4 afos que presenta
convulsiones por crisis epiléptica y pesa 44 libras, que
corresponden a kg. El rango de dosis segura es de 0.05 a
0.3 mg/ kg/ dosis. Este medicamento se administrara durante 3 a
5 min en bolo intravenoso. El rango de dosis segura para este
nino es de a mg/dosis. ¢ Es esta una dosis segura
para administrar al nino? Si o No

39. El médico prescribié 15 mg de gentamicina por via intravenosa
cada 8 h, para un lactante con 6.5 kg de peso. El rango de dosis
segura es de 6 a 7.5 mg/kg/dia. La dosis segura para este
lactante es de mg/dia. La etiqueta del medicamento
indica que contiene 10 mg/mL y es para uso intravenoso. La
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enfermera administrara mL. ¢ Es esta una dosis segura? Si
o No

40. El médico prescribio 0.4 g de vancomicina por via intravenosa

cada 8 h a un nifo con 66 libras de peso. La dosis segura es de
40 mg/kg/dia. La dosis diaria para este nifio es de

mg/dia. La enfermera administrara mg cada 8 horas. ¢ Es
esta una dosis segura? Si o No

41. Un médico del departamento de urgencias orden6 40 mg de

metilprednisolona por via i.v. a un niino de 44 libras en crisis
asmatica, peso que corresponde a kg. La dosis segura
inicial de este medicamento intravenoso es de 2 mg/kg/ 1 dosis.
¢ Es esta una dosis segura para administrar al nifio? Si 0
No

42. El médico prescribido 6 mg de un narcético por via intravenosa

cada 3 h, segun fuese necesario para el dolor, a un nifio con 110
libras de peso. El rango de dosis segura es de 0.1 a 0.2 mg/kg/
dosis. La dosis segura para este nifo es de mg. La
morfina esta disponible en solucion de 15 mg/mL. La enfermera
administrara mL. ¢ Es esta una dosis segura? Si

o No

43. El médico prescribié 1 mg por via intramuscular de leucovorin

calcico, para administrar una vez al dia para el tratamiento de la
anemia megaloblastica. El medicamento esta disponible en
frascos de 50 mg de polvo. Reconstituya con 5.0 mL de agua
bacteriostatica inyectable. Agite bien. La concentracion de la
solucion sera de 10 mg/mL. El volumen del liquido equivale a 5.0
mL. Administre mL una vez al dia.

44. El médico prescribio 25 mg de clorodiazepoxido por via

intramuscular. Afiada 2 mL de un diluyente especial para obtener
100 mg/2 mL; la enfermera administrara mL.

Responda las siguientes tres preguntas con referencia a las
etiquetas de farmaco correspondientes.
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i
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Timentin (ticarcilina disddica y clavulanato potasico). (Cortesia de
GlaxoSmithKline, Philadelphia, PA.)

45. El médico prescribio 3.1 g de ticarcilina disddica y clavulanato
potasico por via intravenosa cada 6 h, para un paciente con una
infeccion grave. El paciente debe recibir g de
disddica y clavulanato potasico en 24 h.

ticarcilina

=. 4mg N
— NOC 0020-7169-18 Eﬁaérggﬂ%ﬂ 25 °0; von wariacionas
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Avandia (maleato de rosiglitazona). (Cortesia de GlaxoSmithKline,

Philadelphia, PA.)

46. El médico prescribié 8 mg de maleato de rosiglitazona cada 12
h. El paciente debe recibir mg/24 h.

lellll!m_lllﬁmlﬂ'l[ﬂﬁlﬂm
— elaliz ylal recipienl
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Requip (comprimidos de clorhidrato de ropinirola). (Cortesia de
GlaxoSmithKline, Philadelphia, PA.)

47. Un paciente con enfermedad de Parkinson debe recibir 3 mg de
clorhidrato de ropinirola cada 8 h; la enfermera administrara
comprimido(s) en cada dosis para un total de mg
en 24 h.

48. Para controlar la glucosa sanguinea de un paciente, se
prescribe una infusion de insulina. Se inicia la administracion de
100 unidades de insulina en 100 mL a una velocidad de 6 mL/h.
Usted documenta que el paciente esta recibiendo
unidades/h.

49. Estan pasando 50 mg de midazolam en 100 mL a una
velocidad de 3 mL/h para tratar la ansiedad en un paciente en
ventilacidon mecanica. Usted documenta que el paciente esta
recibiendo _ mg/h.

Responda las siguientes dos preguntas con referencia a la etiqueta
de farmaco correspondiente.

1
Equivaienta & | I I
= ] .
S 1 gramo e ccfazolina :-I:ﬂuhm::wl-m:ﬂ-hlnrlm h
E NDEC D00 7=2130=16 erire 20y L _—
L Diosmis herbitual del adubo: 250mg o geadada b |
ANCEF Ver Binbamein e prcrpain st —
CERAZOLINA INYECTABLE m;iﬁm.im.mz_snu.mmdim.__ -
(LIOFIL ZADA] AGITE BEN. Retire oo el correrida. Lunedinen =]
P——— sproamean de 3.0 nl (120 mg'm]. Para bs adminishoscitn i, [
. *_ verlairiomeaciin i prescripatn scompiant. "
25 winles pars intram usourlar La priamlina nmwtﬂjiurmﬁnmbbdlm
W ointravencss e M h o ierperxiura nbienie o 10 dies en religerodn {5°0. _§
3 B s Sormhic] e =
GlansSmitriine Solo por B, Rsssarch Trisnge Pare. iz 17708 [i1008] garrss [ -

Ancef  (cefazolina  inyectable liofilizada). (Cortesia  de
GlaxoSmithKline, Philadelphia, PA.)

50. 50. Un médico prescribioé 1 g de cefazolina por via intramuscular
cada 8 h. La enfermera necesita mezclar frasco(s)
para cada dosis.

51. Se prescriben a un paciente 500 mg de cefazolina por via
intramuscular de inmediato.
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La enfermera reconstituira el frasco de cefazolina con
mL de agua estéril inyectable.

Point Se pueden encontrar problemas practicos
adicionales para reforzar el aprendizaje y facilitar Ila
comprension del capitulo en:
http://thePoint.lww.com/espanol-Boyer5e
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1

Respuestas

CAPITULO 1: Evaluacion previa: Revision de habilidades
en matematicas

Evaluacién preliminar de matematicas basicas: paginas 4-9
1. VI

Xl

. X

. XXXVII

LI

15

16

65

9

.19

5/8

SO0V NOORWNDN

-_—

booksmedicos.org



12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22,
23.
24,
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42,
43.
44.

1/2
1/2
4/15
1/3
1/150
1/100
3/4
3/8

8 2/5
3/4
61/8
1/60
3 3/7
1/48
2/5
14/5
27/4
94/9
STI7

41/18
3 2/11
13/13
0.33
0.40
0.37
0.75
1.81

5.87
213
48.78
0.250
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45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.
54.
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
72,
73.
74.
75.
76.
77.

72
3.4
1/4
4/5
1/3
9/20
3/4
3/5

16

2.6

10
0.75
12

24
0.16
0.9
0.2

20 %
36 %
7 %
12.5 %
10.3 %
183 %
25 %
60 %
1%
198 %
120 %
14.2 %
0.25
0.4
0.8
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78.0.15
79.0.048
80. 0.0036
81.0.0175
82.0.083
83.18
84.9
85.1.08
86. 40
87.25
88.25 %
89. 20 %
90. 25 %
91.50
92.120

Percentaje

93.25 %
94.3.3 %
95.5%
96. 0.67 %
97.0.45 %
98.1 %
99. 0.83 %
100. 50 %

CAPITULO 2: Fracciones

Cociente

25:100
1:30
5:100
1:150
9:2,000
1:100
1:120
50:100

Fracciones
comunes

1/4
1/30
1/20
1/150
9/2,000
1/100
1/120
1/2

Problemas practicos: paginas 13-14

1.7,1/8,7,8
2.9,1/10, 10
3.4,1/5,4,5
4.3,1/4,4

booksmedicos.org

Decimales

0.25
0.033
0.05
0.0067
0.0045
0.01
0.0083
0.50



Problemas practicos: pagina 16

1.
2.
3.

1/2
1/8
1/9

4.4/5

5.
6.

4/6
8/15

Ordenar por tamafio: del valor mas pequefio al mas grande
1/300, 1/150, 1/100, 1/75, 1/25, 1/12, 1/9, 1/7, 1/3

Problemas practicos: pagina 19

1.

-—

CLOWMNOaRWNDN

12/20
20/40
2/4
5/8
3/5
6/10
1/6
1/6
1/4

- 1/18

Problemas practicos: pagina 21

1.

8.

NOoORGON

1/6
1/6
1/9
1/6
1/9
1/4
1/3
3/5

Problemas practicos: pagina 23

1.

69/12
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55/8
. 43/5
136/9
98/3
87/4
37/2
57/9
2715
. 67/6

SOPNOUA®WN

-_—

Problemas practicos: pagina 25
1.71/2
2.6 5/6
3.75/9
4.6 6/11
5.71/2
6.22/3
7.4 3/10
8.7 3/4
9.95/9
10. 18 2/3

Problemas practicos: paginas 35-36
1.2 5/11
2.13/16
3.319/24
4.1 2/45
5.13/10
6.19/19
7.13/14
8. 10 23/45
9.15/8
10.1 17/30
11. 3/7
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12. 4/9
13.13/30
14.19/36
15. 5 16/21
16.11/12

Problemas practicos: paginas 41-42

1. 16/45

2. 5/21
3. 3/20
4.17/20
5.21/32
6. 40/77
7.6 3/4
8.12/13
9.15/9
10. 36
11. 29/50
12. 3 5/7

Revision final de capitulo: paginas 43-44
1. 14/35, 15/35
28/20, 4/20
1/6
1/8
61/2
13 1/8
50/11
209/23
9. 5/16
10. 1/8
11.1/9
12. 5/28
13. 8/9

O NSO RWN
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14.11/3
15. 31/36
16. 7 5/24
17.1/6
18. 5/9
19.7/12
20.49/40
21.21/8
22.11/24
23. 3/20
24. 3/11
25.14
26.8
27.6/11
28.10
29.15/7
30. 24
31.10 4/15
32. 5/56
33.80
34.41/2

Decimales

Problemas practicos: paginas 48-49
1. Diez y un milésimo
. Tres y siete diezmilésimos
. Ochenta y tres milésimos
. Ciento cincuenta y tres milésimos
. Treinta y seis y sesenta y siete diezmilésimos
. Cien y veinticinco diezmilésimos
. Ciento veinticinco y veinticinco milésimos
. Veinte y setenta y cinco milésimos

O~NO OGP OWNDN
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9. 5.037
10. 64.07
11.0.020
12.0.4
13. 8.064
14. 33.7
15.0.015
16. 0.1

Problemas practicos: pagina 50
1.0.75
2.0.92
3.1.75
4.2.80

Problemas practicos: paginas 58-59
1.38.2
2.18.41
3.84.64
4.1.91
5.19.91
6.26.15
7.243.58
8.51.06
9.12.33
10. 6.68
11. 66.25
12.1.12
13. 22.51
14. 6.81
15.101.4
16. 1065
17.41.9
18.7.94
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19.
20.
21.
22.
23.
24,
25.
26.
27.
28.

144.03
400.14
708.89
30.54
0.098
0.0008
9.32
2.65
10.89
12.85

Problemas practicos: pagina 63

O NSO RN

. 0.20

0.125
0.25
0.067
0.067
0.053
7/1,000
93/100
103/250

.53/100
.12 1/5
- 1/8

Cinco y cuatro centésimos

Dies y sesenta y cinco centésimos
Ocho milésimos

Dieciocho y nueve décimos

6.08

124.3

16.001

24 .45
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. 59.262
10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24,
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.

2.776
5.21
224 .52
0.128
1.56
5.35
16.2
6.77
4.26
8.47
3,387.58
0.77
981.67
0.33
0.6
0.143
0.75
9/20
3/4
3/50
0.4
0.22
0.8

6 4/5
17120
8 1/2
0.3
2.8
4.9
6.1
1.39
3.72
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42.5.34
43.7.66
44.0.013
45.4.613
46.6.139
47.8.007

CAPITULO 4: Porcentaje, razén y proporcion

Problemas practicos: pagina 72
1. 3/20

. 3/10

-1/2

. 3/4

- 1/4

. 3/5

. 3313 %

. 66.6 %
9.20 %

10.75 %

11.40 %

12.25 %

O~NOO OGO~ WN

Problemas practicos: pagina 76
1.0.15
2.0.25

0.59

0.80

25 %

.45 %

60 %

85 %

1/6 = 16.6 %

- 1/18=12.5%

SOXNOG AW

-_—
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11.1/5=20 %
12.1/3=33.3 %

Problemas practicos: paginas 86-87

50
1. 228 50 mg : 5 mL; 50 mg/5 mL
5mL
2. 22 ﬂ_lg_ : 325 mg : 1 comp.; 325 mg/1 comp.
I comprimido
2 vial
3. %; 2 viales : 1 L: 2 viales/1 L
250
4. ﬁ 250 mg : 1 cdpsula; 250 mg/capsula

1 comprimido _ 3 comprimidos

o

5 mg 15 mg
1 comprimido : 5 mg :: 3 comprimidos : 15 mg

0.2 mg . 0.4 mg

1 comprimido 2 comprimidos
0.2 mg : 1 comprimido :: 0.4 mg : 2 comprimidos

7 10 mg _ 30 mg
SmL 15mL
10mg : SmL =30mg : 15 mL

8.x=9

9.x=18
10.x=4
11.x=50

12 S0mg _ 40

1 mL x mL
50x = 40 x = 0.8 mL
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13. =
I mL 1.5 mL
x=25x1.5 x =375 mg
1. 0.125mg  _ X
I comprimido 2 comprimidos
x=0.125x2 x=025mg
15. 1 g/5mL = x g/15 mL
Sx =15
Porcentaje Fraccion
1.16.6 % 1/6
2.25% 1/4
3.6.4 % 8/125
4.21 % 21/100
5.40 % 2/5
6. 162 % 1 31/50
7.27 % 27/100
8.514 % 21/400
9. 450 % 9/2
10.81/3 % 1/12
1.1% 1/100
12.85.7 % 6/7
13. 450 % 18/4
14. 150 % 11/2
15.72 % 18/25
16. 10 mg ; 10mg : 1 comprimido
1 comprimido
17. Jrumidanes 10 unidades : 1 mL
1 mL

25 mg

booksmedicos.org

Decimal
0.166
0.25
0.064
0.21
0.40
1.62
0.27
0.052
4.50
0.083
0.01
0.857
4.5
1.5
0.72



18, 200M2 . 550 mg : kg

1 kg
19 100mg 300 mg
] comprimido  x comprimidos
100 mg : 1 comprimido :: 300 mg : x comprimidos
20 250mg 500 mg
1 comprimido  x comprimidos
250 mg : 1 comprimido :: 500 mg : x comprimidos
21, 0.075mg  0.15mg

1 comprimido x comprimidos
0.075 mg : 1 comp. :: 0.15 mg : x comprimidos

99 250 mg _ 500 mg
0.5 mL x mL
250 mg : 0.5 mL :: 500 mg : x mL

23. 2508

J

24.6
25.45
26.x=6
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27, 20mg : ImL ::10mg : xmL
20mg x xmL = 10mg x ImL

20x =10

20y 39!
= = —mL
204 20, 2

|
RESPUESTA: E mL

Verificar la respuesta:
EXTREMOS —‘

20me: 1 mL:: 10 mg : %(U.S) mL

MEDIOS

20mg x 0.5 mL = 10 mg x 1 mL

20%0.5 =10 |La suma de los
10x1=10 . productos es igual

RPC* = Si
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28.

S0 mg _ 25 mg

5 mL x mL

Multiplicacion cruzada:
30 mg x xmL = 25 mg x 5 mL

50x = 125

50'x  128°

561 56
- J

x=—=2—mL
2 2 REsPUESTA: 2.5 mL

Verificar la respuesta:
S0mg _ 25 mg
SmL  25mL

50X 2.5 =125| La suma de los
I5% 5 =125 productos es igual

RPC = §i
*RPC = Revision de pensamiento critico
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29, 30mg : 1.OmL :: 1.5mg : xmL
3.0mg x xmL =1.5mg x 1.0mL
3x =15

3 _ B

= ) 2

x = —mL

1
2
RESPUESTA: % mL

Verificar la respuesta:
EXTREMOS
30mg:1.0mL :: 1.5mg: 0.5 mL
|—MEDIOSJ
30mgx0.5mL = 1.5 mg x 1.0 mL

3.0x0.5 =15 | La suma de los
15%1.0= 15 productos es igual

RPC = Si

30. 20 mg : 2mL ::25mg : x mL
20 mg x x mL = 25 mg x 2 mL

20x =50

I 5

]%EL = 2_59 =£ =2.5mL
20 20 2

RESPUESTA: 2.5 mL
Verificar la respuesta:

20mg:2mL =25 mg: 2.5 mL
20mg X 259 mL = 25 mg X 2 mL

20x2.5= 50]{ La suma de los
25%2 =50 J productos es igual

RPC = Si
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31.7.5mL
32.7.5mL
33.0.5mL
34.1.5mL
35.1.6 mL
36. 0.7 mL
37. 3 comprimidos

Revision final de la Unidad 1: paginas 93-95
1
1/15
710
5/12

. 4/15
1/16
1/75
1/150
2

. 4/5
.1/4
.31/3
-1/3

. 1/6

. 1/100
. 5/30
. 3.1
.4.26
.04

. 5.68
. 2.5
.15

. 16.67
. 1.89

®NDOR NS

N NDMDNMNMNDNNDN = 2 2 ) = =
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25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42,
43.
44,
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.
54.
55.

0.8

0.25

0.33

1/2

7/100

11/2

1/4

1/300

3/500

40 %

450 %

2 %

12 (4 x 12y 3 x 16 = 48)

11/5 (25 x 1.2y 20 x 1.5 = 30)
11/4 (8 x 1.25y 1 x 10 = 10)
13/5 (4/5 x 50 y 25 x 1.6 = 40)
1/2 (500 x 1/2 y 1 000 x 1/4 = 250)
0.5 (100 x 1/2'y 20 x 2.5 = 50)
180

2

1/9

600

13/5

5

31/3

90

1

1/4

1.87
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CAPITULO 5: Los sistemas de medicion: métrico y
casero

Problemas practicos: paginas 108-109
1.0.036 m

.41.6 dm
0.08 cm
0.002 m
2.05cm
180 mm
500 mcg
0.02m

9. 60 mm
10.1m
11. 0.0036 L
12.61.7 mL
13. 900 mL
14. 64 mg
15.0.1¢
16.0.008 g
17. 800 mcg
18.1 600 mL
19.0.0416 L
20. 3 000 mcg

O NSO ROWON

Revision final de capitulo: paginas 113-114
0.00743 m

0.006 dm

10 000 m

6 217 mm

0.0164 dL

0.047 L

1 000 cL

569 mL

ONSOaROWODN
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.0.0356 g
10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24,
25,
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34,
35.
36.
37.
38.
39.
40.
M.

30 cg

50 mg

930 mg
0.1 mg

2 000 mcg
0.001 mg
7000g

4 000 mcg
13 000 g

2 500 mL
600 mcg
80 mg

10 mcg
0.06g

10 500 mcg
0.0005 L

1 dg
0.35¢g
0.0034 g
30 000 mcg
0.13 g
2000g

18 000 mL
450 000 mg
0.04 mg
80 dL

1 000 cL
460 g

500 mg
05L
25000¢

2 galones
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42.1 onza

43. 2 qt de galon
44. V4 pinta

45. 2 tacitas

46. 24 onzas

47. 3 onzas

48. 120 gotas
49. 9 cdtas.

50. 16 onzas

CAPITULO 6: Equivalentes aproximados y sistema de
conversiones

Problemas practicos: pagina 119
1. 360 mL
2.0.0003 L
3. 2 cdas.
4. 3 pulgadas
5.10 mL
6.66 Ib

7.750 mL

8.1 500 mL

9. 360 mg

10. 0.3 mg

11. 1 onza

12. 60 mL

13. 135 mL

14. 1 taza

15. 1 qt

16.2 L

17.1 kg

18. 15 mL

Revision final de capitulo: paginas 120-122
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25 kg

32 onzas

960 mL diarios
. 4 pulgadas

2 cdtas.
.0.125 mg

5 kg

09L

1 onza

10. 18 kg; 180 mg
11.1.8¢g

12. 2 onzas

13. 6 comprimidos
14. 1 cdta.
15.04¢
16.250mg; 1 g
17. 450 mL

18. 2 cdtas.

19. 1 cda.

20. 2 comp.; 0.6 mg

NGO WN S

st

Revision final de la Unidad 2: paginas 123-124
80 mg
3200 mL
1.5 mg
125 mcg
20000g
0.005¢
70 kg

32 onzas
8 tazas
10. 16 onzas
11.11/2 qt

WoOoNaRWDdD-
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12. 0.18 kg
13. 3 cdtas.
14. 1 onza
15. 6 onzas
16. 1 onza
17. 16 onzas
18. 1 onza
19. 30 mL

20. 20 kg
21.15mL
22.44 b
23.4 680 mcg
24.0.003 g
25.54 mL

26. 4 cdtas.
27.8 500 mg
28.0.95¢g
29.15 000 mcg
30. 6 000 mcg

Etiguetas de medicamentos

Problemas prascticos: paginas 133-135
FIGURA 7-3 (Augmentin)
1. Amoxicilina/clavulanato de potasio
2. 200 mg por 5 mL

3. Conservar herméticamente cerrado. Agitar bien antes de usar.
Debe refrigerarse. Desechar después de 10 dias.

4. Anadir 2/3 del total de agua para su reconstitucion.
5. Cada 5 mL contienen 200 mg de amoxicilina.

6. 50 mL

FIGURA 7-4 (Ancef)

1. Cefazolina

2. Intramuscular y intravenosa
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3. Anadir 2.5 mL de agua estéril inyectable

4. 330 mg por mL (uso i.m.)

5.250mgat1g,cada6a8h

6. Agitar bien. Antes de la reconstitucion, proteger de la luz y
almacenar a 20-25 °C (temperatura ambiente).

FIGURA 7-5 (Requip)

Clorhidrato de ropinirola

NDC 0007-4895-20

3 mg

100 comprimidos

Comprimidos

No exponer a la luz. Almacenar en un lugar fresco y seco.

Cerrar bien el recipiente herméticamente después de cada uso.

7. Requip

8. GlaxoSmithKline

ok owobd-=

1.2 comp.; 1 200 mg

2. 500 mg; 1 comp.
3.2.5mL; 300 mg; 7.5 mL
4. 1 comp.; 80 mg

Calculo de dosis orales para soélidos y
liquidos

Problemas practicos: paginas 158-161
1. 4 comprimidos
2.15mL
3. 1/2 comprimido
4. 10 mL
5. 3 comprimidos
6. 2 comprimidos
7.5mL
8. 1/2 comprimido
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PN O AN

. 2 comprimidos; RPC = No
10.
1.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.

10 mL; RPC = No
15 mL; 30 mg

Y2 cdta.; 7.5 mL
1 mg

2 mL

4 mL

4 comprimidos
0.6 mL

0.3 mL

3 comprimidos
2%2 comprimidos

. 3 comprimidos
. 3 comprimidos

30 mL

. 4 comprimidos

20 mg

2 comprimidos
1 onza
0.5mL

1.25 mL

. 1 comprimido
. Y2 comp.; 4 comprimidos; 1 000 mg
. 4 comprimidos

. 2 cdtas.

. 500 mg

. 4 comprimidos

.4 comp.; RPC = Si

.10 mL; 2 cdta.; RPC = Si

Calculo de dosis liquidas parentales
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.2mL
.2mL
.3 mL
.2mL

W W OWMNDMDDMDMNDMMMDMDMNMNDNA, A A aaa

®NOGA®WN S

0.8 mL
0.4 mL
0.75 mL
0.7 mL
3 mL

. 0.6 mL
.0.25mL
.0.75mL
.1 mL
.2.5mL
.0.5mL; RPC = No
. 0.6 mL
.0.75mL
.0.5mL
.2mL
.2mL
.0.5mL
.1.5mL
.1 mL
.2mL
.2mL
.1.5mL
.2.5mL
.4 mL

.1 mL
.1.2mL
.0.5mL
.0.5mL
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33. 4 mL; RPC = No. Limite de aplicacion a 3 mL por sitio de
puncion.

Tratamiento intravenoso

Problemas practicos: paginas 207-209
1. 83 mL/h; RPC = Si
. 125 mL/h
. 27 gtt/min
. 42 gtt/min
. 21 gtt/min
. 17 gtt/min; RPC = menos de 15 gtt/min
.17 gtt/min
- 19 gtt/min
9. 17 gtt/min
10. 50 gtt/min
11. 19 gtt/min
12. 17 gtt/min
13. 25 mL; 25 gtt/min; RPC = Si
14. 67 gtt/min

O~NO OGP OWNDN

. 63 mL/h
. 100 mL/h
. 250 mL/h
83 mL/h
50 mL/h
63 mL/h
21 gtt/min
. 42 gtt/min
9. 167 mL/h; 28 gtt/min
10. 10 gtt/min
11. 19 gtt/min
12. 8 gtt/min

NGO A WN
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13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.

20 h
12%2h
1272 h

13 gtt/min
42 gtt/min
38 gtt/min
100 gtt/min
125 mL/h

Tratamientos intravenosos:

en cuidados intensivos

3 mL/h; RPC = Si

1 mg/min

15.2 mL/h; CTC = Disminucién
23 mcg/kg/min

3 mL/h

60 mL/h

1 mL; 200 mL/h; 22.5 mL/h

2 mL; 10 mL/h

7.2 mcg/kg/min; RPC = Aumento

. 6 mL/h; 60 mcg/min

. 7.2 mL/h

. 200 mcg/mL; 67.5 mL/h

.3 mL/h

. 11.2 mL/h; RPC = Aumento; Aumento
.5 mL/h

. 10.7 mL/h

.10 mL/h

. 12.3 mL/h

. 50 mL/h; RPC = Disminucién
. 11.3 mL/h

booksmedicos.org
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21.
22.
23.
24,
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.

50 mcg/h

4.5 mL/h

33.3 mL/h; RPC = Disminucion
23.5 mcg/kg/min; RPC = Aumento
14.4 mL/h

30 mL/h

2 mg/h

25.5 mL/h

75 mcg/h

9.9 mL/h

4 mcg/min

30 mL/h; 15 mL/h

8 mg/h

Insulina

. 60 unidades de U-100

LISE SOLO U-100

—C|=88spateg=:

 — |

il

. 82 unidades de U-100

USE SOLO U-100

R — ﬁaﬁwaanﬁEEE

T

. 45 unidades de U-50

LISE SOLC U-100

|

-—ﬁ:fnifﬁﬁﬂﬁﬂﬂﬁig

—

. 35 unidades de U-50

USE SOLO U-100

—

. 26 unidades de U-50
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6. 56 unidades de U-100

USE 30LO U-100
-=§I Eﬁﬁﬂﬂﬂ"ﬁimuc

 —

7. 60 unidades
8. 40 unidades
9. 20 unidades
10. 70 unidades
11. 21; U-50/0.5 mL
12. 45; U-50/0.5 mL
13. 64; U-100/1 mL
14. 38; U-50/0.5 mL
15. 30; U-50/0.5 mL
16. U-50; 30 unidades; RPC = No logico
17. 39 unidades; U-50
18. 15 unidades
19. 50 unidades; RPC = Si
20. 34 unidades; NPH

Preparacién y calculo para la dosificacién
de heparina: subcutanea e intravenosa

1.3 mL

2. 500 unidades/h

3.0.75mL

4. 16 mL/h

5. 0.6 mL; 9 000 unidades

6. 4 480 unidades; 20 mL/h

7. 18 mL/h; RPC = Mayor que
8. 11.4 unidades/kg/h
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9. 0.7 mL;14 000 unidades
10. 0.8 mL; 24 000 unidades; reducirse
11.0.75 mL
12. 1 mL; 20 000 unidades
13. 500 unidades
14. 0.57 mL; RPC =0.23 mL
15. 22 mL/h
16. 5 mL/h
17. 20 mL/h
18. 850 unidades/h; RPC = Disminucién
19. 13 mL/h
20. 8.6 unidades/kg/h
21. 7 mL/h
22.30 mL/h
23. 0.8 mL; 24 000 unidades
24.0.78 mL
25.12 mL/h
26. 7.6 unidades/kg/h
27. 4 800 unidades; 0.96 mL
28.0.75 mL
29. 9 mL/h
30. 24 mL/h

Calculo de dosis pediatricas y tratamiento
intravenoso

Problemas practicos: paginas 298-301
1. No; el rango de dosis segura es de 300 mg/dia
2. Si; el rango de dosis segura es de 100 a 200 mg/dia
3.4 mg; Si; el rango de dosis segura es de 0.8 a 4 mg por dosis
4. 11 mL
5. 40 kg; 50 a 70 mg por dosis; Si
6. 60 kg; 3 a 6 g/dia; Si
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11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.

. 30 kg; 750 a 1 500 mg/dia; Si

- 15 kg; 75 a 150 mg/dia; Si

. 20 kg; 10 a 20 mg/dia; 4 mL; Si
10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.

25 a 50 mg/dia; Si

25 a 100 mg/dia; Si

80 a 120 mg/dosis; 1 mL; Si

300 a 600 mg/dia; Si; RPC = No, 24 h total = 900 mg
1.5 mL

ASC = 0.7 m?%; 260 mg; 2.6 mL

15 mg; 150 a 300 mg/dia

10 kg; 2.5 mL/dosis; Si

30 mg; 300 a 450 mg/dosis; Si

. 9 a 20 mg diarios; es segura

. 250 mg

.20 mg

. 15 kg; 375 a 750 mg; 6 mL cada 6 h = 600 mg diarios; es

segura

. 30 kg; 90 a 150 mg diarios; 100 mg; es segura; RPC = Si
.7 mg; 1.4 mL

. ASC = 1.10 m?; dosis = 31.5 mg por dosis

. 0.8 mL

.0.5mL

. 650 mg diarios; Si; 0.65 mL

10 kg; 5 a 20 mg diarios; Si; RPC = No. La dosis es muy alta.

375 a 750 mg diarios; Si

Si

600 a 1 200 diarios; Si

No

7.5 a 24.75 mg por dosis; Si

5 kg; Si; RPC = No. La dosis es muy alta.
600 a 1 200 mg por dosis; 1 000 mg; Si
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19.
20.

2.5 a 10 mg diarios; 0.5 mL; Si
0.6 mL; es segura

21.40 kg; 2 a 8 mg por dosis; 0.33 mL; es segura

22. 30 kg; 900 a 1 200 mg por dia; 300 mg; es segura
23. 40 kg; 20 a 80 mg por dosis; 4 mL; es segura
24.100 mL/h

25. 150 mL/h

26. 100 mL/h

27.93 mL/h

28.60 mL/h

29. 150 mL/h

30. 30 gtt/min

31. 60 gtt/min; 60 mL

32.0.5mL

33. 15 gtt/min

34. 30 kg; 800 mg; 300-900 mg/dia; 20 mL

35. 20 kg; 800 mg; 200 mg; Si

36. 10 kg; 200-400 mg/dia; Si; 4 mL

37. 40 kg; 4-8 mg/mL; 1.2 mL; Si

38. 10 kg; 10-20 mg/dosis; 1.5 mL; Si

39. 8.6 kg (redondee el peso al décimo mas cercano); 86-129

mg/dosis; Si; 3.8 mL (redondee al décimo mas cercano).

1.84¢

Soluciones y reconstitucion de farmacos

2.300 mL; 1 200 mL
3.375mL; 125 mL
4.1.8501.9mL

5.3 mL
6.2 mL

Repaso final de la Unidad 3: paginas 333-342
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ONSOa RN

6 comprimidos
500 mg

3 comprimidos
5mL

15 mL; RPC = Si
Y2 comprimido

Y2 comprimido

1 mL

1 mL

.3 mL

.5 mL

.04 mL

-1.5mL

- 1.25 mL

1.7 mL

.3 mL

.3 mL

. 200 mL

. 21 gtt/min; RPC = Mayor de 32 gtt/min
. 50 gtt/min (aproximadas)

. 42 gtt/min (aproximadas)

- 11 h; 6 min

-5 mg/h

. Marca de 15 unidades

- 10 unid. de insulina regular; 35 unid. de NPH
.0.5mL

. 450 unidades por h

. 1 000 unidades por h; es una dosis segura
.2 mg/h

-9 mL/h

- 50 mcg/kg/min

- Si

. 20 a 30 mg por dosis; 0.5 mL; Si
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34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42.
43.
44.
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51.

30 kg; 15 a 60 mg/dia; 3 mL por dosis; Si
50 kg; 2 500 a 3 750 mg/dia; 1.8 mL; Si
40 kg; 80 a 200 mg/dia; 2 comprimidos; No
20 a 68 mg/dia; 0.75 mL; Si

20 kg; 1 a 6 mg por dosis; Si

39 a 48.75 mg/dia; 1.5 mL; Si

1 200 mg/dia; 400 mg; Si

20 kg; Si

5 a 10 mg por dosis; 0.4 mL; Si

0.1 mL

0.5mL

124 g

16 mg

1 comprimido; 9 mg

6 unidades por h

1.5 mg/h

1 frasco

2.5 mL
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APENDICE

El uso de los numeros romanos data de tiempos anti-guos, cuando
se utilizaban simbolos para los calculos farmacéuticos vy
mantenimiento de registros. Sin embargo, en la actualidad el uso de
numeros romanos es limitado, dado que no se recomienda el
sistema de boticario.

El sistema romano hace uso de letras para designar numeros; en
la tabla A-1 se muestran las de uso mas frecuente. Los numeros
romanos todavia se usan en el ambito clinico, pero con poca
frecuencia. Un ejemplo es su uso para identificar los factores de
coagulacion y los nervios craneales. Los numeros mas
habitualmente utilizados van de | (1) hasta X (10).

Equivalentes de numeros arabigos en numeros

romanos
Numeros arabigos Numeros romanos
1 I
2 Il
3 [
4 \Y
5 \Y
6 VI
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O 0 N

RN
o

VII
VI
IX
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APENDICE

El Institute for Safe Medication Practices (ISMP) compilé una lista de
las abreviaturas con frecuencia mal interpretadas, que pueden
causar errores en la administracion de medicamentos. La lista
completa puede descargarse de http://www.ismp.org. Algunas
abreviaturas de uso frecuente en el pasado ya no son aceptables. El
abordaje correcto es escribir la palabra completa.

Abreviatura Interpretacion
aoa antes

aaoaa en cada

a.c. antes de alimentos
ad lib. libremente

a.m. antes del mediodia
aq. agua

@* Use «en»

A.S.AP. tan pronto como sea posible
A.U.* Use «cada oido»
b.i.d. dos veces al dia

booksmedicos.org
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b.i.n.

b.i.w.

cap(s).

CD
cda.
cdta.
cm
comp.
CR
D/C
dil.
disp.
DS
Dx
elixir
ext.
g

gal
gtt

h

H

h.s.

dos veces por noche
dos veces por semana
con

capsula(s)

dosis controlada
cucharada
cucharadita
centimetro
comprimido
liberacidon controlada
Use «suspender»
diluir

preparar

doble potencia
diagndstico

elixir

extracto; externo
gramo

galon

gotas

hora

hipodérmico(a)

a la hora de dormir, al
acostarse
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ID intradérmico

M intramuscular

i.n.* Use «intranasal»

AY2 intravenoso

IVPB intravenoso en Y

kg kilogramo

KVO mantener la vena permeable

L litro

LA accion prolongada

Ib libra

m metro

Mg* microgramo; use «mcg»

mEq miliequivalente

mg miligramo

mL mililitro

mm milimetro

NGT sonda nasogastrica

NAMC No alergia medicamentosa
conocida

N.P.O. nada por via oral

NS solucion salina isotonica

O. pinta

O.D.* Use «oido derecho»

O.D.* Use «ojo derecho»
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O.l.*
O.l.*
OTC
O.U.*

0oz

p.C.
per

pm

p.r.n.

q12h

g.o.d.

g.s.

Use «oido izquierdo»
Use «ojo izquierdo»
de venta libre

Use «en cada ojo»
onza

después

después de alimentos
por

por la noche, antes de la
media noche

segun se requiera; cuando
sea necesario

pinta
cada hora

Use «diario», «cada dia» o
«cada 24 h»

cuatro veces al dia
cada 2 horas

cada 3 horas

cada 4 horas

cada 6 horas

cada 8 horas

cada 12 horas

Use «cada tercer dia»

en cantidad suficiente; tanto
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R, rect
R/O

R

5

ss*

SC, SQ, sub q
SL

sig.

SL

sol; soln
SR

stat.
susp.
tid

tinct; tr
T.K.O.
ung.
V.0., per os*
vag.

XL

XR

COmo se requiera
cuarto

rectal

descartar

tomar, por prescripcion
sin

Use «una mitad» o «’2»
Use «subcutaneo»
sublingual

firmar; escribir
sublingual

solucioén

liberacién sostenida
inmediatamente
suspension

tres veces al dia
tintura

mantener abierto
unguento

por via oral

vaginal

liberacion prolongada

liberacion extendida

*No usar, de acuerdo con las recomendaciones del ISMP.
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APENDICE

Se prefiere la via intradérmica para:

» Pequenas cantidades de medicamentos (0.1 a 0.2 mL).
 Soluciones no irritantes que se absorben lentamente.

* Pruebas de alergia y anestesia local para estudios invasivos.
* Administracion de PPD (deteccién de tuberculosis).

Nota: Una zona elevada o enrojecida indica una reaccion
positiva.

Via intradérmica

Utilice

Una jeringa de tuberculina.

Inyecte

En la dermis, bajo la capa externa de la piel o epidermis.

Asegurese de que el bisel de la aguja esta hacia arriba. Inyecte
lentamente hasta que la solucion cree una pequefia ampolla.

Angulo
15 grados.

A
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Sitio
Cara interna del antebrazo y region superior del dorso, por debajo
de la escapula.

Administracién de una inyeccién intradérmica

Insercion de la aguja casi paralela a la piel. (Reimpreso de
Fundamentals of Nursing: The Art and Science of Nursing Care, by
C. Taylor, C. Lillis, & P. Lynn, 2015, Philadelphia, PA: Wolters
Kluwer. Copyright 2015 by Wolters Kluwer. Reimpreso con
autorizacion.)

Longitud »
Calibre e Solucion (mL)

Rango |Promedio| Rango | Promedio | Rango | Promedio

27-25 26 1.0a16 1.3 02-1 | <05
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APENDICE

Se utiliza la via subcutanea para la inyeccion de algunos
analgésicos narcoéticos (p. e€j., sulfato de codeina, sulfato de
morfina), insulina, heparina y heparina de bajo peso molecular:
enoxaparina (Lovenox). Nota: existen pautas especificas de sitios y
técnicas para administrar Levonox.

Via subcutanea

Utilice

* Una jeringa de insulina.

* Una jeringa desechable precargada con la longitud de aguja
apropiada.

Inyecte
Bajo la piel en el tejido graso (adiposo), debajo de la epidermis y la
dermis.

Angulo*
45-90 grados.

Yo ¥ e
Sitios

Cara externa del brazo, abdomen, cara anterior del muslo y region
dorsoglutea superior.
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*Se usa un angulo de insercion de 45° con una aguja de 1.6 cm para la
aplicacién de medicamentos subcutaneos, excepto insulina y heparina. Se
utiliza un angulo de insercion de 90° con una aguja de 1.0 cm o 1.3 cm para
insulina, heparina y Lovenox.

Administracién de una inyeccién subcutanea

Toma del pliegue cutaneo alrededor del sitio de inyeccion.
(Reimpreso de Fundamentals of Nursing: The Art and Science of
Nursing Care, by C. Taylor, C. Lillis, & P. Lynn, 2015, Philadelphia,
PA: Wolters Kluwer. Copyright 2015 by Wolters Kluwer. Reimpreso
con autorizacion.)

Longitud

Calibre de la aguja (cm)

Solucion (mL)

Rango (Promedio | Rango |Promedio | Rango |Promedio

30-25 26 1.0a16|10a22 | 0.21 =<1
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APENDICE

Se prefiere la via inframuscular para medicamentos que:

* No se absorben eficazmente por via intestinal.
* Requieren de accion rapida y son de efecto prolongado.
e Se pueden administrar en volumenes de hasta 3.0 mL.

Via intramuscular

Utilice

Una jeringa de 3.0 mL.

Inyecte

En el cuerpo de un musculo estriado, atravesando la dermis y el
tejido subcutaneo. Aspire siempre antes de inyectar.

Angulo

Siempre de 90 grados.

¢ 90°
Sitios

Centro del gluteo, vasto lateral, deltoides y dorsogluteo. Depende
de la edad del paciente y la cantidad del medicamento.
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Administracion de una inyeccién intramuscular

Puncién de la aguja en el tejido. (Reimpreso de Taylor, C., Lillis, C.,
& Lynn, P. [2015]. Fundamentals of nursing: The art and science of
nursing care. Philadelphia, PA: Wolters Kluwer. Copyright 2015 by
Wolters Kluwer. Reimpreso con autorizacion.)

: Longitud A%
Calibre di I aguia (o) Solucion (mL)

Rango (Promedio | Rango |Promedio | Rango |Promedio
18-23 22 2.5-75 3.75 1-3 1.5-3;
1 para
musculo
deltoides
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APENDICE

El método de inyeccion en «Z» se utiliza para la administracion
parenteral de farmacos, cuando se espera dafio tisular debido a la
fuga de medicamentos irritantes como el dextrano de hierro
(Imferon) y la hidroxicina (Vistaril). Este método previene la
dispersiéon del medicamento a lo largo del trayecto de insercion y
retiro de la aguja.
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Se recomienda la técnica en «Z» o zigzag para las inyecciones
intramusculares. A. Piel y tejidos normales. B. Desplazamiento de la
piel a un lado. C. La aguja se inserta en un angulo de 90° y se
aspira para ver si aparece sangre. D. Una vez que se retira la aguja
se permite que el tejido desplazado retorne a su posicion normal, lo
que evita que la solucion escape del tejido muscular. (Reimpreso de
Taylor, C., Lillis, C., & Lynn, P. [2015]. Fundamentals of nursing: The
art and science of nursing care. Philadelphia, PA: Wolters Kluwer.
Copyright 2015 by Wolters Kluwer. Reimpreso con autorizacion.)

La técnica en «Z»
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Utilice
Una jeringa de 3.0 mL. Afada 0.2 mL de aire a la jeringa, lo que
evitara dispersion después de la administracion.

Inyecte

Profundamente en el cuerpo del musculo gluteo (zona dorsoglutea
o ventroglutea); también se puede usar el vasto lateral.

Angulo

Siempre 90 grados

90°

Técnica de inyeccion

Desplace o empuije el tejido sobre el musculo hacia el centro del
cuerpo con los ultimos tres dedos de la mano no dominante.
Sostenga los tejidos en esta posicion desplazada antes, durante y
entre 5 y 15 segundos después de la inyeccion, de modo que el
medicamento pueda empezar a absorberse. Luego retire la aguja
rapidamente. No masajee el sitio. Use la técnica de inyeccion
intramuscular descrita en el apéndice E.
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APENDICE

Via intramuscular

Utilice
Una aguja de aproximadamente 2.5 cm de longitud. Para los
lactantes se puede usar una de 1.6 cm.

Inyecte
En la masa muscular del deltoides o ventroglutea. En el cuadrante
externo de los musculos gluteo o vasto lateral.

Angulo
Preferentemente 45°. Se puede usar 90° si la edad y la masa
corporal del nifio lo permiten.

Técnica de inyeccion
Similar a la intramuscular para adultos, descrita en el apéndice E.

booksmedicos.org



Calibre

Longitud

de la aguja (cm)

Solucion (mL)

Rango

Promedio

Rango

Promedio

Rango

Promedio

22-20

22

125-3.75| 25

0.5-2.5

0.5-1.0
(=3 afios)

0.5-15
(4-6 afios)

0.5-2.0
(7-14 anos)
1.0-2.5
(=15 afios)
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APENDICE

Cuando se administran medicamentos a los nifos, es necesario
tener en cuenta lo siguiente:

» Explique honestamente lo que hara; hagalo de acuerdo con el
grado de comprension del nifio.

* Emplee materiales complementarios para promover tal
comprension (animales de peluche, mufiecos).

» Sugiera que el nifio ayude tanto como sea posible; animele y
cambie roles con él.

» Refuerce la conducta positiva en caso necesario con elogios y
recompensas.

» Asegurese de obtener la talla y peso adecuados del nifio.

» Asegurese de que ha comparado el rango de dosis segura con la
dosis que se desea administrar; conozca las dosis toxicas y
letales.

* No fuerce la aplicacién del medicamento en un nifio atemorizado,
en especial aquel que esta llorando.

» Recurrir siempre a dos personas cuando se aplican inyecciones a
ninos pequenos.

* En caso necesario diluya o disfrace los medicamentos.

La enfermera también debe comprender que el sistema corporal
inmaduro del nifio respondera de manera diferente a los farmacos,
por lo que puede haber cambios en la absorcion, distribucion,
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biotransformacion y eliminacion de un agente farmacoldgico (v. el
apéndice G para informacion acerca de las inyecciones
intramusculares en pediatria).
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APENDICE

Un paciente en estado critico puede experimentar cambios
hemodinamicos rapidos. La enfermera debe poseer conocimientos
sobre los medicamentos que administra y su efecto sobre los signos
vitales. Por lo tanto, es necesario que tenga presente las siguientes
consideraciones cuando administre medicamentos a un paciente en
estado critico:

» Debe vigilar con frecuencia presion arterial, pulso y ritmo cardiaco,
para ajustar los medicamentos segun los parametros prescritos.

* Puede administrar farmacos para incrementar la presion arterial
(vasopresores) o para disminuirla (vasodilatadores).

* El calculo de dosis y velocidades de infusidon de los farmacos, que
pueden ser complejos, pueden requerir verificacion por parte de
otra enfermera o del farmaceéutico.

» Los medicamentos intravenosos deben vigilarse cuidadosamente,
porque sus efectos son inmediatos.

» Debe vigilarse al paciente estrechamente en cuanto a reacciones
farmacologicas adversas, porque los medicamentos de cuidados
criticos tienen efectos potentes.

* Los farmacos suelen iniciarse con dosis bajas y ajustarse hasta
alcanzar el efecto deseado.

* Los sitios de acceso intravenoso deben vigilarse estrechamente,
para descartar signos de infiltracion. Algunos vasopresores, como
la dopamina, pueden causar necrosis tisular. Para la
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administracion de medicamentos vasoactivos se prefieren los
catéteres venosos centrales.

* Los pacientes en estado critico, por lo general, reciben al mismo
tiempo multiples infusiones de farmacos. La enfermera debe
verificar la compatibilidad de los farmacos antes de administrar dos
de ellos juntos en una misma via intravenosa.
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APENDICE

La “hora de oro” en traumatologia se refiere a un periodo en el que
el paciente tiene la maxima posibilidad de sobrevivir después de una
lesion traumatica. Las enfermeras tienen un papel fundamental en
ese periodo. Las siguientes consideraciones de enfermeria para la
administracion de medicamentos son esenciales:

* Identifique al paciente.

* Revise los antecedentes de medicamentos y la historia clinica, si
estan disponibles, en especial en cuanto a las reacciones alérgicas
a farmacos.

» Revise los resultados de laboratorio.

» Compruebe los signos vitales antes y después de administrar los
medicamentos, en especial aquellos que causan hipotension,
bradicardia o bradipnea.

» Revise doblemente todos los calculos de medicamentos
intravenosos (i.v.) y velocidades de infusion de soluciones i.v. con
otra enfermera, antes de su administracion.

» Obtenga dos vias por catéter i.v. de gran calibre que puedan
usarse para la reanimacion rapida con soluciones. También se
puede utilizar un catéter central para facilitar la administracién
multiple de medicamentos, soluciones y/o hemoderivados por via
V.

* Recuerde revisar los requisitos de administracion de todos los
medicamentos por carga i.v. Algunos farmacos, como los
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narcoticos y los antihipertensivos, deben administrarse mas
lentamente que otros.

* Vigile la presion arterial, la frecuencia cardiaca, las respiraciones y
el ritmo cardiaco de forma continua cuando ajuste medicamentos
V.

» Valore con frecuencia el sitio de insercion i.v. para signos de
infiltracién. Esto es mas frecuente en pacientes de traumatologia
cuando estan recibiendo soluciones para reanimacion de forma
rapida y/o medicamentos que se consideran irritantes o
vesicantes.

* Recuerde: La enfermera de traumatologia requiere un abordaje de
colaboracion por un equipo multidisciplinario.
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APENDICE

Como con los medicamentos en pediatria, se debe tener especial
consideracion cuando se administran farmacos a cualquier individuo
mayor de 65 anos, debido a que los cambios fisioldgicos causados
por el envejecimiento modifican la forma en que el cuerpo reacciona
a determinados farmacos. Por ejemplo, un tranquilizante puede
aumentar la inquietud y agitacion en un anciano.

Usted debe tener en cuenta las siguientes consideraciones
generales, antes de administrar un farmaco a cualquier anciano:

* Los individuos fragiles o pequenos probablemente requieran
menos dosis que la normal de un adulto. La absorcion y
distribucion de farmacos se ven afectadas por una menor motilidad
gastrointestinal, menor masa muscular y menor perfusion tisular.

» Se prefiere la via oral a la via parenteral, si es posible, debido a
que la menor actividad del anciano disminuye la absorcion en el
tejido muscular.

* A menudo sera necesario moler los comprimidos, vaciar las
capsulas o disolver los medicamentos en liquido, con el fin de
ayudar a las personas a deglutirlas sin molestias. Indique al
paciente que no mastique los farmacos con cubierta entérica o de
liberacion prolongada.

 Los sedantes y narcoticos deben administrarse con extrema
precaucion a los ancianos, ya que pueden sobredosificarse
facilmente.
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* Debido a que los ancianos a menudo reciben multiples
medicamentos, usted debe revisar las interacciones que pueden
causar efectos farmacoldgicos peligrosos (p. €j., administrar un
sedante poco después de un tranquilizante).

» Se deben vigilar los efectos secundarios acumulativos de los
farmacos. La excrecion de un farmaco puede verse alterada si el
paciente presenta disminucion de la perfusion renal y descenso de
la funcién del rifdn.

» Debe seguirse cuidadosamente un calendario de rotacion de sitios
de aplicacion de inyecciones, debido a que el anciano tiene menor
masa muscular y mayor fragilidad vascular.

 Cualquier prescripcién escrita para la administraciéon de
medicamentos debe ser clara y con letras grandes, debido a
posibles alteraciones visuales.

* Debe tenerse en cuenta el problema de la audicion alterada
cuando se dan instrucciones o se hacen preguntas a los ancianos.
Usted tal vez tenga que hablar en voz mas alta o repetir la
informacion varias veces. Se recomienda escribir las instrucciones
a algunos pacientes.

» Refuerce cualquier informacién importante pidiendo al paciente
que se la repita. Esto le ayudara a evaluar si se ha comprendido la
informacion. La pérdida de memoria y la confusion son frecuentes
en el anciano, debido a la presencia de arterioesclerosis cerebral.
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APENDICE

En la pagina siguiente se muestra una jeringa preparada para
inyectar en un puerto sin aguja y un equipo en Y conectado a un
puerto sin aguja. El uso de sistemas sin aguja ha reducido
significativamente los pinchazos con aguja y la exposicién a
patdgenos transmitidos por la sangre. La jeringa en un sistema sin
aguja tiene un dispositivo de insercion de punta roma. Los sistemas
sin aguja estan disponibles para jeringas y tubos intravenosos.

Adaptador sin aguja para facilitar la extraccién de medicamentos de
un vial. (Reimpreso de Buchholz, S. [2016]. Henke’s med-math:
Dosage calculation, preparation & administration [p. 402].
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Philadelphia, PA: Wolters Kluwer. Copyright 2016 by Wolters Kluwer.
Reimpreso con autorizacion.)

Jeringa conectada a un puerto sin aguja. (Foto de B. Proud.)

Sistema sin aguja para tubos intravenosos. (Reimpreso de
Buchholz, S. [2016]. Henke’s med-math: Dosage calculation,
preparation & administration [p. 402]. Philadelphia, PA: Wolters
Kluwer. Copyright 2016 by Wolters Kluwer. Reimpreso con
autorizacion.)
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APENDICE

Son muy conocidos los termdmetros digitales electronicos que
hacen conversiones entre escalas de temperatura. Sin embargo,
aun es necesario que los profesionales sanitarios comprendan las
diferencias entre las escalas y puedan aplicar las formulas de
conversion.

Las diferencias entre las escalas, como se muestra en la
siguiente tabla, se basan en los diferentes los puntos de congelacién
y ebullicidn. Estas diferencias, 180 (°F) y 100 (°C), constituyen la
base de las formulas de conversion.

- Punto Punto
Bl e de ebullicion de congelacion
Fahrenheit F 212 32
Centigrado C 100 0

REGLA

Para cambiar de grados Fahrenheit a Celsius, lleve a cabo los siguientes
pasos:

* Reste 32 grados a la lectura Fahrenheit.
* Divida entre 9/5 (1.8) o, por conveniencia, multiplique por 5/9.

5
*C=(F-32)x—
(F-32) x 2
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EJEMPLO:
Convertir 100 °F a Celsius.

100
-32 68 5 _ 340

68 1 9 9
= 340 + 9 = 37.7°C

Respuesta: 37.7 °C

Para cambiar de Celsius a Fahrenheit, lleve a cabo los siguientes pasos:

* Multiplique la lectura Celsius por 9/5 o 1.8.
* Sume 32.

*F=(9/5xCo0oCx1.8)+32

EJEMPLO:
Convertir 40 °C a Fahrenheit.

408 x 2 = 72

=
0

40x1.8="72
72
104°F

Respuesta: 104 °F

La siguiente escala de temperatura puede serle de utilidad como
referencia rapida.
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Fahrenheit 105
Ebullicién del agua: 212°
Congelacion del agua: 32° 104

103
102
101
100

g9
08.6

40.5 Celsius
Ebullicion del agua: 100°
40 Congelacion del agua: 0°

39.5
29
38.5
a8

a7r.s
a7

Escala de conversion de temperatura
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Indice alfabético de materias

Los numeros de pagina sequidos por la letra a indican apéndices;
los sequidos por la letra f indican figuras y los seguidos por la letra t
indican material tabular.

A

Abreviaturas, en la preparacién y administracion de farmacos, 368-372a
Accion prolongada, insulina de, 235, 238t
Administracion de medicamentos
consideraciones de enfermeria, 388-389a
en geriatria, preocupaciones de la enfermera, 390-391a
etiqueta, en el paciente de traumatologia, 388-389a
Alimentacion enteral, 327-329
Alto riesgo, medicamento de, 235, 257
Analgesia controlada por el paciente (ACP), bomba, 190, 191
Analisis dimensional, 144-149
calculos dosis y velocidades flujo, 215-225
cantidad deseada, 145
cantidad determinada, 145
factor de conversion, 145, 149
Aplicaciones pensamiento critico, tratamiento intravenoso. V. Tratamiento
intravenoso

B
Bomba de alimentacion, 327, 328f
Buretrol, equipo, 204, 283, 302, 303, 304f

C
Caducidad, fecha de, 132
Calculo
cambios en las unidades de medida,
dentro del mismo sistema, 107-108
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dentro del mismo sistema, diferentes unidades, 110-112
trabajo con diferentes sistemas, 117-119
de dosis, 139-161
de las velocidades de flujo y dosis de farmacos, 195-197, 202-203
de medicamentos
en diferentes sistemas, 156-158
en el mismo sistema con diferentes unidades de medida, 153-156
en el mismo sistema y con la misma unidad de medida, 149-153
orales, 139-164
para una velocidad de flujo conocida, 220-225
pediatricas
con base en la superficie corporal, 295-297
conversiones de peso, 283-287
en libras a kilogramos, 283-287
de medicamentos
intravenosos, 303-310
en Y, 303-309
en bolo, 310, 310f
determinacién de la superficie corporal, 293-294
determinacion del rango de dosis segura, 288-289
inyecciones intramusculares, 170, 377-378a, 378t
orales y parenterales, con base en el peso, 290-293
preocupaciones de enfermeria, 384-385a
y tratamiento intravenoso, 279-319
con base en la superficie corporal, 280, 281f, 295-297
velocidad del flujo, 302
Calibre y longitud de la aguja, 169, 169t
Camaras de goteo, 188, 198f
Cambio
de grados Celsius a Fahrenheit, 396a, 397f
de grados Fahrenheit a Celsius, 396-397a, 397f
Catéter
central de insercion periférica (PICC), 189, 190f
primario, 189
Celsius (centigrados), temperatura en grados
cambio a grados Fahrenheit, 396-397a, 397f
cambio de grados Fahrenheit a, 396a, 397f
Centimetro, 101-102
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Controlador, 191, 204, 302, 303
Conversién(es)
de dosis entre sistemas, 117-119
analisis dimensional, 119
método del factor de conversion, 117
razon y proporcion, 117-119
dentro del mismo sistema
casero, 110-112
métrico, 107-108
de temperatura, 395-397a
de grados Celsius a Fahrenheit, 396-397a, 397f
de grados Fahrenheit a Celsius, 396a, 397f
Cuarto, 103t
Cucharada, 103t, 116t
Cucharadita, 103t, 116t

D
Decimales, 45-66
cambio
a fracciones, 61-62
a partir de fracciones, 60-61
a porcentajes, 74
de porcentaje a, 73
definicion, 45-46
division, 55-57, 57t
fracciones, definicion, 10
escritura, 10-11
lectura, 11
lectura, 11
multiplicacion de, 53-55, 55t
redondeo, 62-63
resta de, 52-53
suma de, 51-52
valores, 47f
comparacion, 49-50
Decimetro, 111
Denominadores, 11
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definicion, 11
tamano, con relacién al numerador, 14
Dispositivos de infusién, 190-191, 192f
calculo en mililitros por hora, 195-197
calculos para la administracion de soluciones intravenosas, 192-193
regulacion de la velocidad de flujo, 188, 302, 303
tratamiento pediatrico, 282-283, 302
Division
de decimales, 55-57
de fracciones, 39-41
numeros mixtos, 40-41
Dosis
diaria total segura, 288-299
orales
calculos de medicamentos, 139-164
en diferentes sistemas, 156-158
en el mismo sistema, pero con diferentes unidades, 153-156
en el mismo sistema y la misma unidad, 149-153
parenterales liquidas, 165-168. Véase también Inyeccidn(es)
calculo de medicamentos
en el mismo sistema y las mismas unidades, 170-173
en el mismo sistema, pero con diferentes unidades, 174-175
definicion, 166
envase, de jeringas y agujas, 166-169
inyecciones, tipos, 169-170
para medicamentos en polvo, 322-327
para penicilina, 175-177
preparacion de soluciones multiples concentraciones, 322
una sola concentracioén, 322
pediatricas, y tratamiento intravenoso, calculo de, 279-319
conversiones de libras a kilogramos, 283-287
de dosis con base en la superficie, 280, 281-282f, 295-297
de dosis orales y parenterales, con base en el peso, 290-293
de la velocidad de flujo, 302
del rango de dosis segura y de la dosis diaria segura, 288-289
de medicamentos intravenosos, 303-310
en'Y, 303-309
en bolo, 310, 310f
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con base en la superficie corporal, 295-297

conversiones de peso, 283-287

determinacién de la superficie corporal, 293-294
determinacién del rango de dosis segura, 288-289

inyecciones intramusculares, 170, 377-378a, 378t

preocupaciones de enfermeria, 384-385a

E

Edad, calculo de la dosis pediatrica basada en la, 280-283
Envases, jeringas y agujas, 166-169
Equipos y catéteres de infusion, 188-189
Equivalentes (iguales) fracciones, 18-19
aproximados, sistema métrico, casero, 116t
sistemas de medicion, 116t
y conversiones del sistema, 116t, 117-119
analisis dimensional, 119
método del factor de conversién, 117
razon y proporcién, 117-119
Etiqueta(s)
de medicamentos, 125-138
de marca, comercial o de patente, 130
etiquetas de muestra
amoxicilina, 137f
clavulanato, 133f, 137f, 323f
carvedilol, 131f
cefazolina, 134f, 168f, 342f
cimetidina, 130f, 1361, 141f
furosemida, 310f
heparina sddica, 258f
heparina, no para irrigacion por obstrucciones del flujo, 257-258, 257f
heparina, para irrigacién por obstrucciones del flujo, 258, 259f
Humulin 70/30, 240f Humulin N, 236f
Humulin R, 236f, 237f
paroxetina, 138f
ropinirol, 135f, 341f
rosiglitazona, 341f
ticarcilina, acido
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clavulanico, 340f
informacion fabricacion, 132
interpretacion del nombre genérico u oficial, 129-130
para la administracion de farmacos, abreviaturas y simbolos, 368-372a

cantidad sefalada, 131-132
dosis y concentracion, 130-131
forma, 131
intramuscular pediatrica, 382-383a

preocupaciones de enfermeria, 384-385a
método en Z, 379-381a, 380f
parenteral, 166 precauciones, 132-133
preocupaciones de enfermeria en geriatria, 390-391a
reconstitucion o mezcla,132
via, 132

intradérmica, 169, 373a, 374f

intramuscular, 170, 377a, 378f

intravenosa, 166, 184

oral, 140

subcutanea, 169-170, 375a, 376f

Extremos, en proporciones, 78

F

Factor de conversion, en analisis dimensional, 145, 149
Factores
constantes, 202-203
de goteo, 185, 198, 198t, 202-203
Farmacos medidos en unidades
heparina, 257-272
insulina, 235-251
penicilina, 175-176
Farmacos multiples en ancianos, uso de, cuidados de enfermeria, 391a
Farmacos, nombre comercial, 130
Flujo, velocidad
calculo, dosis conocida, 215-220
intravenosa, 302
Forma farmacoldgica, 131
Formato de dos puntos, resolucion de x por, 81
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Formula
estandar, 195, 200, 201, 205
rapida, con factor constante, 202-203
Fracciones, comunes, 10-44. Véase también Decimales
cambio
a decimales, 60-61
a porcentaje, 70-71
de decimales a, 61-62
complejas, 16-17
concepto de tamafo, 14-16, 15f
conversion, 22-25
de numero mixto a fraccion impropia, 22-24
de una fraccion impropia a un nimero mixto, 24-25
definicion, 10
denominador, 11, 12f
division, 39-42
por numeros mixtos, 40-41
por otra fraccion, 39-40
equivalentes (iguales), 18-19
fraccion decimal, 47, 48
impropias, 16-17
cambio a numeros mixtos, 24-25
cambio de numeros mixtos a, 22-24
medicamento, nitroglicerina, 11f
minimo comun denominador, 21-22
multiplicacion, 37-39
por numeros mixtos, 38-39
por otra fraccion, 37-38
numerador, 13-14
propias, 16
proporciones escritas como, 77
razon como, 76-87
reduccion a términos minimos, 19-21
relacion con la unidad, 16-17
resolucion de x, 79-80
resta, 30-36
con numeros mixtos, 32-34
cuando los denominadores no son iguales, 31-32
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cuando los denominados son iguales, 30-31
suma, 25-29

con numeros mixtos, 29-30
cuando los denominadores no son iguales, 27-29
cuando los denominadores son iguales, 26-27
tipos y valor, 16-17
valores decimales

digoxina, 50f

elixir de digoxina, 46f

G

Galon, 103t

Gota, unidad basica, 105

Gotas por minuto, calculo, 198-202

Gramo, unidad de peso, 102, 102t
conversion a kilogramo, 286-287

H

Heparina

calculo de las velocidades de flujo

con base en el peso, 267-268

en mililitros por hora, 266-267

en unidades por hora, 262-265
calculo para inyeccion subcutanea, 260-262
calculos de dosis, con base en las tasas de flujo, 268-269
dosis (unidades por hora), 259
“no para irrigacion por obstrucciones del flujo”, 266
preparacion y calculos de dosis, 256-278, 258f
protocolo con base en el peso, 269-272, 270t

Incognita, resolucion de una, 79-85. Véase también Resolucion de x
Infusién, tiempo de, calculo, intravenosa, 194
Infusiones por gravedad o bomba, 195-197
Insulina, 234-255
administracion, 245
bombas, 242-243, 241f
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de accion

prolongada, 235, 238t

rapida, 235, 238t
dispositivos de administracion, 240-244, 241f
escala deslizable para cobertura, 245, 245t
infusidn continua intravenosa, 250-251
mezcla de dos tipos, 247-251
NPH, mezcla de insulina regular con, 247-251
plumas desechables, 242-243, 244-245, 244f
preparacion, 235-236

para inyeccion, 245-246
puertos de inyeccion, 244-245
tipos

de jeringas, 240-241, 241f

y accion, 236-240, 238-239t
V-Go, dispositivos de administracion, 244

Interpretacion etiqueta medicamentos, 129-133
Inyeccion(es). Véase también Dosis parenterales

en Z, 379-381a, 380f
geriatrica(s), preocupaciones de enfermeria, 391a
heparina

por via intravenosa, 256

por via subcutanea, 253-255
intradérmica(s), 373a, 374f
intramuscular(es), 377a, 378f

calculo de dosis, por hora o por minuto, 215
pediatrica(s), 382-383a

preocupaciones de enfermeria, 385a
plumas para, 244-245
puertos de, 244-245
sistema intravenoso, sin aguja, 392-394a, 393-394f
subcutanea(s), 375a, 376f
tipo(s) de

intradérmica(s), 169

intramuscular(es), 170

subcutanea(s), 169-170
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J
Jeringa(s)
de dosis baja, 240, 241f
U-50, 241f
envasado y tipos, 166-169
hipodérmicas, 167-168 oral, 105, 105f
para bomba, 191
para inyecciones de, 175, 240-241, 241f
tuberculina, 167-168, 167f
intradérmicas, 373a, 374f
intramusculares, 167, 167f
de heparina, 260, 376f
U-100, 236, 236f, 240, 241f, 246, 247

K
Kilogramos, 100, 102t
conversion de libras a, 283-286

L

Lactantes
calculo de dosis, con base en la superficie corporal, 280, 281f, 295-297
inyeccion intramuscular, 382-383a
Libra(s), 103t
cambio a kilogramos, 215, 283-286
Linea secundaria, 189
Litro, 102
Longitud
equivalentes de sistema, 117, 116t
metro, 101-102
sistema métrico, 100

M

Matematicas, revision, 1-9
evaluacion previa, 3-9

Medias, en proporciones, 78

Medicamento. Véanse medicamentos especificos y vias de administracién
especificas
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Medicamentos
envasados como polvos, 322-327
liquidos, medicién casera, 105-106, 106f
Mediciones caseras, 103-106
cantidades comunes y equivalentes métricos, 103t
conversion dentro del mismo sistema,110-112
de longitud, cambio al sistema meétrico, 116t
equivalentes lineales, 116t, 117
lectura del menisco, 106f
reglas comunes, 105, 106f
tazas para medir, 103, 104f
Menisco, 109, 110f
Método
de etiquetado del factor, analisis dimensional, 144-145
de la formula, 142-144
del factor unitario, 144-145
Metro, 101-102
Microgramo, 100, 102t, 140
Miligramo, 100, 102t, 140
Mililitro, 101, 102¢, 140
por hora, calculo, 195-197
Milimetro, 101-102, 102t
Miliunidad, 112
Minimo comun denominador, 21-22
Multiplicacion
cruzada, resolucién de x por, 79-80
de decimales, 53-55, 55¢
por numeros mixtos, 38-39
de fracciones, 37-39
tratamientos i.v., aplicaciones de cuidados criticos, 213-233

N

National Drug Code (NDC), 132

National Formulary (NF), 132

Nifios, 280-310. V. también Dosis pediatricas, y tratamiento intravenoso,
calculo de

Nombre
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comercial, 130
oficial de un farmaco, 129-130
genérico de farmacos, 129-130
Nomograma(s)
de West, 280, 281-282f, 293
y calculo de la superficie corporal, 280, 281-282f
Numerador, 11-12, 12-13. Véase también Fracciones, comunes
definicion, 10
tamano, con relacion al denominador, 14
Numero de lote, 131f
Numeros
arabigos
equivalentes romanos, 367a
reglas comunes, 105
mixtos, 17
cambio a fracciones impropias, 22
cambio de fracciones impropias a, 24
division de fracciones y, 40-41
multiplicacion de fracciones por, 38-39
resta, 32-34
suma, 29-30
romanos, 367a, 367t
y arabigos, 367t

O
Onza, concepto de tamafio, 103-104, 104f

P
Penicilina, 175-176
Peso
corporal, en kilogramos frente a libras, 280, 283-286
en el sistema métrico, 103t
en gramos, 102, 103t
equivalentes del sistema, 116t, 117-119
kilogramos frente a libras, 283-286
Pinta, 103t, 370t
Porcentaje, 75, 185, 320-321
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cambio a decimales, 73

cambio a fracciones, 69-70

cambio de decimales a, 74

cambios de fracciones a, 70-72

definicién, 68

razon y proporcion, 76-87

uso en los cuidados de la salud, 68-69
Preocupaciones de enfermeria para la administracion de farmacos

en cuidados criticos, 386-387a

en cuidados geriatricos, 390-391a

en cuidados pediatricos, 384-385a

en el paciente de traumatologia, 388-389a
Preparados de alimentacion oral o enteral, 327-329
Proporciones

con formato de dos puntos, 85

con formato de fraccion, 85

concentracion de la solucion determinada por, 321

definicion, 77

expresadas como fraccion, 77

expresadas en formato de dos puntos, 77-79

extremos, 78

medias, 78

razon, porcentajes y, 67-87

resolucion de x en, 79-85

verificacion de la precision, 85
Protocolo de administracion de heparina con base en el peso, 269-272, 270t
Puertos

de inyeccién, 244-245

en |, 244-245

R

Razén
definicion, 76
porcentajes y proporcion, 68-92
punto decimal en el, 56, 60
uso del, resoluciéon de x, 79-85
formato de dos puntos, 81
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formato de fraccion, 79-80
verificacién de la exactitud, 85
y proporcion, para el calculo de dosis orales, 142
Reconstitucion
de medicamentos, envasados como polvos, 332-337
de soluciones y farmacos, 320-342
preparacion de alimentacion oral o enteral, 327-329
soluciones parenterales de una sola concentracion, 322

preparacion de soluciones inyectables, productos envasados como
polvos, 322-327

preparacion de soluciones topicas o de irrigacion, 329-330
solucion a partir de otra solucién, 329
razon y proporcién, 321
Redondeo de decimales, 62-63
Reduccion de fracciones a sus términos minimos, 19-20
Resolucion de x
conversiones de volumen o peso dentro del sistema, 116t, 117-119
formato de dos puntos, 81
formato de fraccion, 79-80
multiplicacion cruzada, 111
uso de razén y proporcion, 79-85
verificacion de la exactitud, 85
Resta
de fracciones, 30-34
cuando los denominadores no son iguales, 31-32
cuando los denominadores son iguales, 30-31
de decimales, 52-53
de numeros mixtos, 32-34
Revision basica de matematicas y recordatorio, 1-9
Revisiones
de fin de unidad
Unidad 1, 93-95
Unidad 2, 123-124
Unidad 3, 333-342
de pensamiento critico
Capitulo 10, 207-209
Capitulo 11, 227-330
Capitulo 12, 254, 255
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Capitulo 13, 274-276

Capitulo 14, 300, 312-314

Capitulo 15, 333, 335, 338

dosis orales, 159, 164

dosis parenterales, 179-180, 182
porcentaje, razon y proporcion, 86, 90-92
soluciones, 333, 335, 338

tratamientos intravenosos, 227-230

S
Simbolo Ry, 170-177
Simbolos y abreviaturas para la preparacion de farmacos para su
administracion, 368-372a
Simplificacién de fracciones, 19-20
Sistema(s)
de administracion en Y, 189f
de medicion. Véase también sistema especifico; unidad especifica
cambio de dosis en dos sistemas diferentes, regla y calculos, 116¢, 117-
119
cambio de dosis en el mismo sistema, regla y calculos, 107-112
métrico y casero, 116t
intravenoso sin aguja, 392-394a, 393-394f
métrico, 100-102
conversiones, cambio al sistema casero, 116t
equivalentes lineales, 101, 117
cambio al sistema casero, 116t
mediciones y equivalentes comunes, 102t
reglas comunes, 100-101
Soluciones tépicas y de irrigacion, preparacion, 329-330
Solutos, definicion, 320
Solventes, definicion, 320
Suma
de decimales, 51-52
de fracciones, 25-29
con numeros mixtos, 29-30
cuando los denominadores no son iguales, 27-29
cuando los denominadores son iguales, 26-27
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Superficie corporal
calculo de dosis basado en, 295-297
nomogramas para, 281-282f

T
Taza(s), 103, 103t, 104f
de medicamentos, 104f
de medicién, 103, 103t, 104f
Términos minimos, simplificacion o reduccién, 19-20
Tiempo parcial de tromboplastina (TPT), 258, 259, 269, 270t
Titulacién, 185
Tratamiento(s) intravenosos(s), 183-212
aplicaciones en cuidados criticos, 213-233
calculo de dosis con una velocidad de flujo conocida, 220-225
calculo de las velocidades de flujo cuando se conoce la dosis, 215-220
titulacidn de soluciones intravenosas, 225-226
bombas de infusion, 190, 192f
calculo de gotas por minuto, 198-202
calculo de la velocidad de flujo, 215-220
pediatrica, 302
calculo de velocidad de infusion
con uso de la férmula estandar, 195, 200, 201, 205
en la administracion de soluciones i.v., 192-193
en mililitros por hora, 194
infusién por gravedad o bomba, 195-197
con uso de la férmula rapida, 202-203
camaras de goteo, 188, 1931, 198f
catéter primario, 189
catéteres secundarios, 189
dispositivos electronicos de infusién, 190-191, 192f
enY (IVPB), 189, 189f
equipos y catéteres de infusion, 188-190, 188f
factores comunes de goteo, 198t
factores constantes, 202-203
liquidos de prescripcion frecuente, 187t
pediatricos, 282-283, 302-310
por carga intravenosa, 205-206, 206f, 310, 310f
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por catéter periférico, 188
regulacién velocidad flujo
por macrogotero y microgotero, 198, 198f
a través de bomba de jeringuilla, 191
férmula estandar, 195, 200
férmula rapida, 202-203
por bomba controlada por el paciente (ACP), 190, 191
por bomba de infusién, 190-191, 192f, 204
por la fuerza de gravedad, 185, 192, 195-197
por un controlador, 191, 204, 302, 303, 304f
uso de dispositivos electronicos de infusion, 185, 188, 190, 192f, 214
sistema en Y, 189f, 203-204
sistema sin aguja, 392-394a, 393-394f
soluciones, 185-187, 186f, 187t
velocidad de flujo, 185
velocidad de goteo, 184

U

Unidades, farmacos medidos en
heparina, 257-272
insulina, 235-251
penicilina, 175-176

United States Pharmacopeia (USP), 132

\'}

Velocidad de goteo, 184

Verificacion de la precision, resolucion de x, 85
Viscosidad, 106

Volumen, en el sistema métrico, 103t

X

X, 79-85. Véase también Resolucion de x
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EQUIVALENTES DE USO COMUN

1 gramo = 1 000 miligramos
1 miligramo = 1 000 microgramos
1 kilogramo = 1 000 gramos
1 unidad = 1 000 miliunidades
1 litro = 1 000 mililitros
1 cucharadita = 5 mililitros
1 cucharada = 15 mililitros
1 onza = 30 mililitros
1 taza = 8 onzas
1 kilogramo = 2.2 libras
1 pulgada = 2.5 centimetros

CALCULO DE MEDICAMENTOS CON EJEMPLO
Proporcion utilizando una fraccion y un formato de razén

Administre 25 mg de un medicamento disponible en 10 mg/mL.

USO DE RAZON Y PROPORCION

Formato de fraccién Formato de dos puntos
10mg _ 25 mg [0mg :1mL: 25 mg: xrmL
I mL xmL Medios
Extremos
Multiplique en cruz y
resuelva la x.
H. —
Iﬂ.r:ﬁﬁ:%:ﬁﬁ mL 10x =25
: x=25/10=2.5mL

METODO DE LA FORMULA
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Dosis prescrita
icantidad deseada)

¥ Forma farmacéutica = x (cantidad a administrar)

Disponible
{lo que se tiene)
D 23 mg | L =25 mL.
ﬁ x(y=x 10 mg = 1lmbL=:2m

ANALISIS DIMENSIONAL

Forma
Cantidad a administrar y farmacéntica
{dosis prescrita) (Cantidad
disponible)
. [ mL 25 = | (mL) 23 -
25 e x = =— =25mL
10 me 10 ]

= x (cantidad a administrar)

CONVERSIONES DE TEMPERATURA

De Celsius a Fahrenheit De Fahrenheit a Celsius

-

0
= — 32 "= (F=-32) == _—
F=—<C+3 C=(F-32) 0X 5

Lnlx':'

CONVERSIONES DE PESO CORPORAL

Cambiar 150 libras a kilogramos. Dividir 150 entre 2.2 = 68 kg
Cambiar 60 kg a libras. Multiplicar 60 x 2.2 = 132 libras

Cambiar el peso de un lactante en gramos a kilogramos. Dividir
entre 1 000

FLUJO INTRAVENOSO

Calcular mL/h Calculo de gotas por minuto
Yolumen total (ml) Volumen total (mL) * Factor de goteo o
- = mL/Mh - = gtt'min
Tiempo total (h) Tiempo total (min)
1 000 mL 1000 mL > 15 _ 15000

= | 666 mlh o 167

480 min 480

=31.25 gtt/min o 31 gttfmin

CALCULO DE mL/H PARA LA BOMBA DE INFUSION
VOLUMETRICA
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Cantidad de solucion mL/h

Minutos 60 min de infusion
S50mL _ xmL
30 min 60 min
30x = 3000
x = 100 mL/h
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EQUIVALENTES DE USO COMUN

1 gramo = 1 000 miligramos
1 miligramo = 1 000 microgramos
1 kilogramo = 1 000 gramos
1 unidad = 1 000 miliunidades
1 litro = 1 000 mililitros
1 cucharadita = 5 mililitros
1 cucharada = 15 mililitros
1 onza = 30 mililitros
1 taza = 8 onzas
1 kilogramo = 2.2 libras
1 pulgada = 2.5 centimetros

CALCULO DE MEDICAMENTOS CON EJEMPLO
Proporcion utilizando una fraccion y un formato de razén

Administre 25 mg de un medicamento disponible en 10 mg/mL.

USO DE RAZON Y PROPORCION

Formato de fraccién Formato de dos puntos
10mg _ 25 mg [0mg :1mL: 25 mg: xrmL
I mL xmL Medios
Extremos
Multiplique en cruz y
resuelva la x.
H. —
Iﬂ.r:ﬁﬁ:%:ﬁﬁ mL 10x =25
: x=25/10 =2.5mL

METODO DE LA FORMULA
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Diosis prescrita
(cantidad deseada)

¥ Forma farmacéutica = x (cantidad a administrar)

Disponible
{lo que se tiene)
D 23 mg L =25 ml
ﬁ xQ=x l”mgxlm =25m

ANALISIS DIMENSIONAL

Forma
Cantidad a administrar y farmacéutica
(dosis prescrita) (Cantidad
disponible)
e | mL 25 % 1 (mL) 25 .
25 e x = =— =25mL
10 e 10 10

= x (cantidad a administrar)

CONVERSIONES DE TEMPERATURA

De Celsius a Fahrenheit De Fahrenheit a Celsius

-

0
= — 32 "= (F=-32) == _—
F=—<C+3 C=(F-32) 0X 5

Lnlx':'

CONVERSIONES DE PESO CORPORAL

Cambiar 150 libras a kilogramos. Dividir 150 entre 2.2 = 68 kg
Cambiar 60 kg a libras. Multiplicar 60 x 2.2 = 132 libras

Cambiar el peso de un lactante en gramos a kilogramos. Dividir
entre 1 000

FLUJO INTRAVENOSO

Calcular mL/h Calculo de gotas por minuto
Yolumen total (ml) Volumen total (mL) * Factor de goteo o
- = mL/Mh - = gtt'min
Tiempo total (h) Tiempo total (min)
1 000 mL 1000 mL > 15 _ 15000

= | 666 mlh o 167

480 min 480

=31.25 gtt/min o 31 gttfmin

CALCULO DE mL/H PARA LA BOMBA DE INFUSION
VOLUMETRICA
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Cantidad de solucion mL/h

Minutos 60 min de infusion
S50mL _ xmL
30 min 60 min
30x = 3000
x = 100 mL/h
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