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1. OBJETIVO:.

Preparar y administrar al paciente el tratamiento prescrito por via nasal, en la dosis vy
horarios indicados con seguridad y una asepsia adecuada.

2. EVIDENCIA CIENTIFICA Y PRECAUCIONES:

= Las membranas mucosas de la nariz son regiones altamente vascularizadas por lo
tanto, los medicamentos administrados por esta via, pueden ser absorbidos,
rapidamente, de forma sistémica, y su accién es mas rapida, que los administrados
por via oral.

= La eficacia de la via nasal es comparable con la de la via parenteral, sin ser un
método invasivo. su popularidad ha aumentado como via de administracion
preferente.

= La accion de los esteroides intranasales (INS) es superior a los esteroides orales y
antihistaminicos, para aliviar los sintomas tipicos de la rinosinusitis aguda y crénica
en adultos, adolescentes y nifios, (Nivel I)

= Los antihistaminicos intranasales son también eficaces para el alivio de la rinitis
alérgica y no alérgica, pero menos eficaces que los esteroides intranasales. El
tratamiento concomitante con INS aumenta la eficacia del tratamiento (Nivel I)

* Los a-bloqueantes intranasales son eficaces para la descongestion nasal, sin
embargo la congestién de rebote se desarrolla con su uso prolongado (> 3 dias).
(Nivel I)

= Otros medicamentos que también se utilizan via nasal, con efectividad, incluyen los
tratamientos para: la adiccidon al tabaco (nicotina), para la migrafia
(dihidroergotamina, sumatriptan, zomitriptan), en la osteoporosis (calcitonina) vy la
Vacuna contra la gripe. (Nivel I)

* La duracion del tratamiento como descongestionante nasal debe limitarse a <3 dias,
para evitar congestion de rebote. (Grado A)

* La administracion de medicamentos via intranasal debe puede ser considerada en
lugar de la administracién parenteral. (Grado A)
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. EQUIPAMIENTO NECESARIO:

Gasas no estériles.
Medicacién prescrita.

Guantes.

. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

© N O w

10.

11.

Verifique la prescripcion del médico y ausencia de alergias.
Informe al paciente del procedimiento y solicite su consentimiento. (Grado B)

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

Prepare el material y trasladelo al lado del paciente:

e Verifique que sea el medicamento prescrito, el paciente indicado, lo dosis , via y
hora correcta y fecha caducidad.

¢ Una vez abierto el medicamento es de uso personal del paciente.
Garantice su privacidad.

Coléquese los guantes.

Verifique el nombre del paciente in situ y mediante la pulsera identificativa.

Ayude al paciente a colocarse en posicidon supina y con la cabeza ligeramente
inclinada hacia atras.

Pida al paciente que se suene la nariz, suavemente, a menos que esté
contraindicado

Pida al paciente que respire por la boca durante la administracién de la medicacion
intranasal.

Administre la medicacion:

e Gotas nasales:

o0 Levante ligeramente la punta de la nariz del paciente.

o Instile las gotas 1 cm. por encima de las narinas dirigiéndolas hacia la linea
media del cornete superior.

o Mantenga la cabeza del paciente inclinado hacia atrds después de la
instilacion durante unos cinco minutos.

o Ofrezca celulosa al paciente para que retire los restos de la medicacién que
queden fuera de la nariz; pero sin sonarse

e Suspension para pulverizacion nasal:

o Introduzca el cartucho del medicamento segun instrucciones del fabricante.

o Introduzca el pulverizador nasal en una narina y tape la fosa nasal contraria
con la otra mano.

o Indique al paciente que realice una inspiracién profunda, y al mismo tiempo
realice una compresion en el centro del envase, de forma enérgica para que
salga la nebulizaciéon, mantenga el envase en posicién vertical, y realice una
aplicacion en cada fosa nasal.
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4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (continuacién)

o Pida al paciente que exhale por la boca y que mantenga la cabeza hacia atras
o vertical durante cinco minutos.

e Gel o pomada nasal

o Aplicar una pequeiia cantidad en cada fosa nasal procurando una distribucién
uniforme, para lo que se aconseja un masaje externo.

12.Indique al paciente que no debe sonarse durante los 5 minutos posteriores de la
administracion.

13. Observe la respuesta a la medicacion.

14.Deje al paciente en posicion comoda y adecuada, permitiendo el facil acceso al
timbre y objetos personales.

15. Recoja el material.
16. Retirese los guantes.

17.Realice lavado de manos con un jabdn antiséptico, o utilice una solucion
hidroalcohdélica. (Nivel I)

18. Ensefie al paciente/ cuidador familiar:
e A determinar la respuesta al medicamento.
= A no compartir con nadie el cuentagotas ni el nebulizador que utilice.
= A sonarse suavemente Antes de la administracién del medicamento
= A respirar por la boca mientras se administra la medicacion.

*» Expliquele que es normal que después de la administracion puede ser que note
el gusto del medicamento.

19. Registre: Medicamento administrado, dosis, hora, la respuesta del paciente y firme.
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