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1. OBJETIVO:

= Preparar y administrar con seguridad los medicamentos por via cutanea.

2. EVIDENCIA CIENTIFICA Y PRECAUCIONES:

= Los medicamentos para uso cutaneo o tépico (cremas) contienen un agente activo y
uno o mas excipientes, como el vehiculo para transportar el agente activo.

= Los medicamentos de aplicacion tépica son absorbidos por los vasos sanguineos de
la piel y entra en la circulacion sistémica. Los posibles efectos secundarios pueden
evitarse o reducirse al minimo mediante la aplicacién tépica en el area de la lesiéon
para que su efecto sea local. (Nivel 1V)

= La absorcion del medicamento tépico puede verse afectada por la naturaleza de la
piel y el producto que se va a administrar.

= El paso a través de la capa cornea puede verse afectada:
0 Sila capa de la epidermis se rompe o0 es muy delgada.

0 La inflamacién que causa aumento de la permeabilidad y la hidratacion, el
uso de apdsitos oclusivos previenen la pérdida de agua y aumentan la
hidrataciéon. (Nivel 1V)

= El paso del principio activo del medicamento tdpico a través de los estratos de la
cornea por lo general no puede realizarse a menos, que el principio activo esté en
un disolvente que lo transporte para mejor su aplicaciéon. (Nivel 1V)

= Los corticosteroides topicos reducen la inflamaciéon y disminuyen la tasa de
crecimiento de células de la piel. (Nivel 111)

= Los efectos secundarios de la administracion tépica de los medicamentos se
reducen: prescribiendo agentes de secado rapido, la educacion de los pacientes y la
terapia de combinacion. (Nivel 111)
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. EVIDENCIA CIENTIFICA Y PRECAUCIONES: (continuacion)

Las Ventajas de la administracion de medicamentos via tdpica incluyen: el alto nivel
de aceptacion del paciente, la facilidad de la administracion, la prevencion de los
efectos secundarios sistémicos y la reduccion de las interacciones entre los
medicamentos. (Nivel 1V)

Los efectos adversos de la aplicacion de medicamentos tépicos incluye los derivados
de la composicion quimica de los medicamentos, del vehiculo y la zona de
aplicacion. (Nivel 1V)

Los efectos secundarios con el uso de corticosteroides tépicos son: atrofia, estrias,
rosacea, dermatitis peri oral, acné y purpura. La hipertricosis, alteraciones de la
pigmentacion, retraso en la cicatrizacion de heridas y la exacerbacién de la infeccién
de la piel. Las reacciones sistémicas son menos frecuente. (Nivel 1V)

Para la administracion de quimioterapia tépica, se debe usar siempre guantes.
(Nivel 1V)

Es importante asegurar la correcta dosificacion de la medicacion tdpica,
especialmente en los pacientes muy jovenes y los ancianos. (Grado B)

. EQUIPAMIENTO NECESARIO:

Bolsa para residuos.

Farmaco prescrito: crema, pomada, ungliento, pasta, gel, espuma.
Gasas.

Guantes.

Batea.

. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO:

hwnN

10.
11.

Compruebe la prescripcion médica, tipo de medicacion tdpica.
Confirme la identificacion del paciente con su documentacion.
Informe al paciente del procedimiento y solicite su consentimiento. (Grado B)

Realice higiene de las manos con un jabén antiséptico, o utilice una soluciéon
hidroalcohdlica. (Nivel I)

Prepare el material y trasladelo al lado del paciente.

Verifique que sea el medicamento prescrito, el paciente indicado, la dosis, via y hora
correcta, ausencia de alergias y caducidad.

Garantice su privacidad.

Coloquese los guantes.

Verifique el nombre del paciente in situ, mediante la pulsera identificativa.
Solicite al paciente colaboracién o coléquelo en una posicion cémoda.

Seleccione la zona de aplicacion.
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4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (continuacion)
12. Valore el estado de la piel del paciente
13. Asegurese que el area esté limpia y seca y no hay residuos de los medicamentos
anteriores.
14. Aplique el medicamento sobre la superficie cutanea afectada, segun la prescripcion
y las directrices del fabricante.
15. Aplique la crema en la misma direccion del vello, para prevenir la irritaciéon de los
foliculos pilosos. (Nivel 1V)
16. Evite que el medicamento entre en contacto con los 0jos y las mucosas.
17. Cubra la zona con el ap6sito y/o vendaje si esté indicado.
18. Coloque al paciente en posicion coémoda y adecuada, permitiéndole el facil acceso al
timbre y objetos.
19. Retirarse los guantes.
20. Lavese las manos con un jabén antiséptico, o utilice una solucién hidroalcohdlica.
(Nivel I)
21. Ensefe:
e Informe al paciente y familia de la administracién, efecto y posibles
reacciones de la medicacion.
e Ensefie al paciente y familiar a administrarse el medicamento via tépica.
22. Registre:
¢ La medicacion administrada y cantidad, la zona de aplicacion y el aspecto de
la piel y las incidencias si hubieran surgido.
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