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Resumen

Objetivo: Determinar el nivel de conocimientos y actitudes sobre la
administracién de farmacos endovenosos en estudiantes de enfermeria de una
Universidad Privada, 2024. Materiales y métodos: enfoque cuantitativo, disefio
no experimental, transversal y correlacional. La poblacién estudio estuvo
conformada por los 65 estudiantes de enfermeria del VI ciclo de la Universidad
Maria Auxiliadora — | semestre 2024. La muestra fue censal. Los instrumentos
fueron un cuestionario y una escala tipo Likert validos y confiables. Resultados:
la mayoria son femeninos, representando el 75,38% (N=49). En cuanto a la
edad, el grupo mayoritario es el de estudiantes de 30 afios 0 menos,
representando el 41,54% (N=27). Los estudiantes tienen un conocimiento
regular, representado por un 63,08% (N=41), seguido de un 24,62% (N=16) con
buen conocimiento y un 12,31% (N=8) con conocimiento deficiente. La mayoria
tuvo una actitud desfavorable, representado por un 56,92% (N=37), seguido de
una actitud favorable con un 43,08% (N=28). La prueba de chi-cuadrado muestra
un valor de 8,527 con 2 grados de libertad y una significacion asintética (bilateral)
de 0,014. Conclusiones: existe relacion significativa entre el nivel de
conocimientos y actitudes sobre la administracion de farmacos endovenosos en

estudiantes de enfermeria de una Universidad Privada, 2024.

Palabras clave: actitudes, conocimientos, estudiantes, vias de Administracion

de medicamentos (DeCS).
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Abstract

Objective: Determine the level of knowledge and attitudes about the
administration of intravenous drugs in nursing students at a Private University,
2024. Materials and methods: quantitative approach, non-experimental, cross-
sectional and correlational design. The study population was made up of 65
nursing students from the VI cycle of the Maria Auxiliadora University — | semester
2024. The sample was census-based. The instruments were a valid and reliable
questionnaire and a Likert-type scale. Results: the majority are female,
representing 75.38% (N=49). Regarding age, the majority group is students aged
30 or younger, representing 41.54% (N=27). The students have regular
knowledge, represented by 63.08% (N=41), followed by 24.62% (N=16) with
good knowledge and 12.31% (N=8) with knowledge deficient. The majority had
an unfavorable attitude, represented by 56.92% (N=37), followed by a favorable
attitude with 43.08% (N=28). The chi-square test shows a value of 8.527 with 2
degrees of freedom and an asymptotic (two-sided) significance of 0.014.
Conclusions: there is a significant relationship between the level of knowledge
and attitudes about the administration of intravenous drugs in nursing students at

a Private University, 2024.

Keywords: attitudes, knowledge, students, routes of medication administration
(MeSH).
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I. INTRODUCCION

A nivel mundial, un estudio realizado en Arabia Saudita, en el 2023, mostré que
26 (22,2%) estudiantes tenian un nivel de conocimientos Inadecuado, 78 (66,7%)
tenian un nivel de conocimientos moderado y 13 (11,1%) tenian un nivel de
conocimientos adecuado. Esto revela que la mayoria de los estudiantes de
enfermeria tienen un nivel moderado de conocimiento sobre la terapia
intravenosa (1). Por otro lado, en Espafia, en el aio 2022, un estudio revel6 que
son dos razones por la que los estudiantes aun desconfian al momento de aplicar
medicamento, el primero es la falta de conocimiento tedrico y la segunda razon
es la poca practica que se ha obtenido acompanado de su falta de experiencia.
Es por ello, que el estudio finaliza promoviendo la incorporacion de los
estudiantes a las areas asistenciales, con el objetivo de reforzar el procedimiento
(2). Sin embargo, en Jordan durante el 2021, un estudio mostré que de los 150
enfermeros el 78% de ellos indicaron que siempre reportan los errores de
administracién de farmacos endovenosos, aunque no sea posible mejorar el
estado de salud del paciente. Con respecto a los factores que contribuyen a los
errores de administracién, los resultados mostraron que el poco personal y la
mala capacitacion que recibieron acerca de la administracion de farmacos
estuvieron asociados (p<0,05)(3). Sin embargo, en Finlandia, durante el 2021,
un estudio evidencio que el 68,3% de administraciones realizadas almacenaron
temporalmente los medicamentos antes de administrarlos, por otro lado,
después de la inyeccion intravenosa e intramuscular, todas las enfermeras
descartaron los articulos usados de acuerdo con la politica del hospital, asi
mismo, el 95,8% de preparaciones de administracibon de medicamentos
peligrosos o infusiones intravenosas fueron revisadas dos veces por dos
enfermeras, asi como también todas las enfermeras prepararon la medicacion al
lado de la cama, aunque solo el 47,9% de las administraciones implicaron
comprobar la identificacion del paciente (4). Para finalizar en el aspecto mundial,
una investigacion fue realizada en Jordan, en el afio 2020, cuyos resultados
indican que las enfermeras que tenian la experiencia mas baja menor a 5 afios,
fueron las que cometieron mas errores en la administracion. De igual forma, los
participantes informaron que las causas mas comunes de errores de medicacion

fueron la configuracién incorrecta de los dispositivos, mal manejo de las
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infusiones, distracciones, problemas de etiquetado y embalaje. Los participantes
declararon que los incidentes de error en la medicacidn no se denuncian en el
28.3% de los casos y creian que lo mas probable es que se debiera al miedo a
perder su trabajo, a un juicio errébneo sobre la gravedad al denunciar y al miedo

de los compafieros de trabajo (5).

En el ambito latinoamericano, una investigacion fue realizada en Brasil, en el afio
2021, dicho estudio contd con la participacion de 63 enfermeros en donde, el
55,6% de ellos sienten seguros al administrar medicamentos, mientras que el
50% de los técnicos se sienten muy seguras. Por otro lado, la mala comprensién
de las prescripciones médicas y la ilegibilidad son los factores mas frecuentes
para la aparicion de errores, ademas de entrar en desconfianza con lo que se le
administrara al paciente (6). De igual forma en Brasil, los resultados de un
estudio indicaron que 88% de los estudiantes conocen que enfermedades puede
ser transmitidas a través de materiales bioldgicos, ya sea durante el encapucha
miento de agujas, eliminacién de instrumentos punzocortantes puncion venosa
e incluso en la administracion de medicamentos, segun sea su via, como
subcutanea, intramuscular, etc. Por otro lado, donde no se tuvo cuidado es en
tareas de riesgo como, el lavado de material sucio o contaminado (7). De igual
forma en Brasil, durante el ano 2022, el estudio demostré que, entre los tipos de
eventos adversos encontrados, predominaron las nauseas y los vomitos en el
24% de las ocasiones, seguido de hipotension en el 17% de los casos, asi
mismo, taquicardia y somnolencia en un 14%, de igual forma se produce una
reaccién alérgica en el 10% de los casos, y solo un 5% de los pacientes sufre de
dolor de cabeza e hipoglucemia (8). Asi mismo, en Brasil, una investigacion
realidad en el 2021, en sus resultados se revel6 la mayoria de los entrevistados
presentan medicamentos en sus domicilios y practican la automedicacion. Sin
embargo, se descubri6 que la mayoria de los estudiantes desechan los
medicamentos en los residuos secos domésticos. En cuanto a informacion sobre
formas adecuadas de eliminacion, muchos ya han recibido algun tipo de
informacion, pero les gustaria recibir mas informacion sobre el tema. Se sabe
que los estudiantes evaluados poseen medicamentos, y tienen el
comportamiento de automedicarse, sin embargo, no saben cémo desecharlo, lo

cual genera un problema en sus hogares, sino también en sus centros de



trabajado (9). Para finalizar, una investigacion fue realizada con el propésito de
analizar los errores durante la preparacion y administracion de medicamentos
inyectables en una unidad de atencién de emergencia. Los resultados de esta
investigacion demostraron que los principales errores fueron la falta de higiene
de manos, desinfeccion de viales y mesas, falta de informacién sobre la
medicacion administrada en la identificacién del paciente y control de alergias a

medicamentos (10).

En el aspecto Nacional, una investigacion en el afio 2021, donde se obtuvo que
al menos el 54 % de los encuestados ha cometido errores, mientras que el 45.2%
no los ha cometido. Por otro lado, entre los factores que mas han provocado
errores durante la administracion, se encuentran el desconocimiento correcto
sobre el procedimiento, la falta de comprension de la letra en la receta médica,
llenado incorrecto del Kardex, ambiente inadecuado para la preparacion de
medicamentos, entre otros (11). Asi mismo, en Huancayo, durante el 2020, un
estudio se demostré que, de las 60 enfermeras encuestadas, el 58.3% de ellas
tiene conocimientos de nivel medio, por otro lado, solo el 25% demostrd tener
conocimientos altos y el 16.7% indico tener nivel bajo de conocimientos. La
investigacion abarca dimensiones como respetar las normas de bioseguridad,
administracion de medicamentos, la eliminacion de los residuos, técnicas de
asepsia durante la administracién (12). Sin embargo, en Chachapoyas, una
investigacion realizada en el afo 2022, cuyos resultados revelaron que, de los
41 enfermeros encuestados, el 65.9% de ellos indicaron tener problemas de
forma frecuente, la cual tenia que ver con la condicién de los medicamentos, al
igual, al igual que los equipos e insumos a tratar. Por otro lado, se evidencio
dificultades, en situacibn como la preparacion de farmacos, y la poca
disponibilidad del recurso al momento de administrar los medicamentos (13). Por
otro lado, en Huancayo, 2023, los resultados de la investigacién revelaron que al
menos el 60% de ellas, mantiene un alto nivel de conocimiento, seguido de un
7% quien posee bajo nivel de conocimiento acerca de la administracién de
farmacos. El estudio concluyé en que la mayoria de sus estudiantes tiene
conocimientos tienen un nivel alto (14). Una investigacion realizada en el 2020,
en Chachapoyas, llegando a la conclusion de que los errores mas recurrentes

era el poco entendimiento hacia la medicacién prescrita por parte de los médicos



en el 86.7% de los casos, seguido del bajo nivel de conocimiento de los farmacos
como de su aplicacion en el 60% de las situaciones, por ultimo, se obtuvo un

40% respecto al nivel de vocacién profesional (15).

En conclusién a los parrafos descritos anteriormente, de acuerdo con el nivel de
educacion que hayan recibido los estudiantes podran desempefar una mejor
ejecucion de la administracién de medicamentos via endovenosa. En la mayoria
de los casos se ha demostrado que los enfermeros o los estudiantes de
enfermeria han tenido un buen conocimiento de acuerdo con el procedimiento,
sin embargo, aun existe una pequefa porcion que no domina bien el tema, y a
pesar de ser una pequefa poblacion de los encuestados en cada estudio,

siempre existe el riesgo de poner en peligro la vida de alguien.

El conocimiento se refiere a la acumulacion de informacién obtenida a través de
la experiencia, la educacion y la comprension teérica de los fendmenos que
ocurren en el mundo real. Dentro del ambito cientifico, el conocimiento se genera
mediante el uso del método cientifico. Segun Habermans, se pueden distinguir
tres tipos de conocimiento: informativo, interpretativo y analitico. El conocimiento
informativo se caracteriza por su enfoque técnico, orientado hacia la adaptacion
al entorno. El conocimiento interpretativo, por otro lado, tiene una orientacién
practica que facilita la comprension y la accion sobre los objetos. Por ultimo, el
conocimiento analitico va mas alla de los dos anteriores al permitir al individuo

trascender, provocando cambios significativos en el entorno (16).

Los medicamentos son sustancias o combinaciones de sustancias elaboradas y
administradas para diagnosticar, tratar, curar, prevenir o aliviar los sintomas de
una enfermedad o condicion médica. Actuan en el organismo alterando
funciones bioldgicas, quimicas o moleculares especificas para restaurar o
mantener la salud. Los medicamentos pueden presentarse en diferentes formas
(como tabletas, capsulas, soluciones, inyecciones) y se clasifican segun su tipo

de accién, composicion

La administracion de medicamentos es uno de los abordajes de cuidados que se
realizan con mayor frecuencia por parte del personal de enfermeria ya sea en el
aspecto clinico o comunitario. Su realizacion de forma correcta ayuda mantener

la integridad del paciente, al afrontamiento directo con la enfermedad, promueve
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la recuperacion y en algunos casos permite al paciente morir de forma comoda
y digna. La administracion de medicamentos es una tarea que requiere de mucha
atencion y constante estudio, ya que de acuerdo a las decisiones que se ejecuten

determinaran el estado del paciente y su calidad de vida (17).

Asi mismo, se considera a la administracion de medicamentos como una de las
tareas que requiere de mayor responsabilidad, y una de las mas fundamentales
dentro del gran repertorio del enfermero. De igual forma la ejecucion de esta
actividad es el momento donde se conoce al paciente y su familia, por otro lado,
el medicamento, sera la sustancia que se compromete a mejorar el estado del
paciente en un tiempo determinado, sera esa luz que promueva la recuperacion
y minimice el tiempo de estancia en el hospital. De igual forma, el enfermero
debera ejecutar esta aplicacion en el orden necesario, siguiendo todos los pasos
gue compromete esta tarea, incluyendo efectos adversos o la ausencia de estos,

sin minimizarlos o ignorarlos (18).

En la administracion de medicamentos, actualmente se reconocen 15 protocolos
esenciales para garantizar la eficacia y seguridad en el proceso. Sin embargo,
en el ambito de la enfermeria, uno de los principios fundamentales que guia la
administracién de medicamentos es conocido como los "cinco correctos".
Aunque no existe un modelo universalmente estandarizado para estos principios,
su esencia se mantiene constante. Antes de administrar cualquier medicamento,
es indispensable confirmar que se trate del paciente correcto. Seguidamente, se
verifica que el medicamento sea el adecuado para su tratamiento.
Posteriormente, se asegura que la dosis sea precisa, seguida de la
administracién en el momento correcto. Por ultimo, el medicamento debe ser

suministrado utilizando la via adecuada (19).

Los cinco correctos en la administracion de medicamentos son principios
esenciales para garantizar la seguridad del paciente en la practica de enfermeria.
Estos incluyen verificar que el medicamento sea administrado al paciente
correcto, utilizando identificadores como el nombre completo o una pulsera;
confirmar que se trata del medicamento correcto, revisando cuidadosamente la
prescripcidon y evitando confusiones con nombres similares; asegurar la dosis
correcta, calculada de manera precisa segun las necesidades del paciente;
administrar el farmaco en la hora correcta, respetando los intervalos y horarios

5



indicados; y garantizar la via correcta, comprobando que corresponde a la
prescrita y es adecuada para el medicamento y la condicién del paciente. Estos
pasos son fundamentales para minimizar errores y proporcionar un cuidado

seguro y efectivo (20).

La administracion endovenosa es un procedimiento donde una inyeccién en
forma de una solucion acuosa en una vena superficial o una infusién continua
mediante una aguja o un catéter colocado en una vena superficial o profunda,
suele elegirse en situaciones de emergencia ya que el inicio de accion es rapido
después de la inyeccidn. Hay dispositivos disponibles para la administracion
programada de dosis intermitentes mediante un catéter intravenoso (21). Sin
embargo, esta posee algunas desventajas, ya que en algunos casos los
traumatismos en las venas pueden provocar tromboflebitis, al igual que la
extravasacion de la solucion del farmaco hacia el espacio extravascular puede
provocar irritacion y necrosis tisular, asi como también pueden producirse
infecciones en el lugar de introduccién del catéter, hay riesgos de que se genere

una embolia (22).

El procedimiento para la realizacion de una administracion de medicamentos por
via endovenosa, requiere de una serie de pasos, que cumplen con la asepsia
necesaria y los instrumentos adecuados para la labor. El Ministerio de Salud
(MINSA), establecido el siguiente procedimiento: primero que nada, verificar la
orden médica prescrita del médico, a continuacién se debe conversar con el
paciente acerca del medicamento que se va a aplicar, el paso siguiente consiste
en realizar correctamente el lavado de manos siguiendo todos los pasos que
requiera, acto seguido se coloca los guantes, desinfectar el equipo, y escoger la
via de administracion y escoger el lugar donde sera la puncion, a continuacion,
se procede a esterilizar la zona donde se va a realizar la zona de la puncién,
luego se realiza una previa ubicacion de los elementos que se usaran, es aqui
cuando se realiza la puncién, no sin antes colocar el bisel mirando hacia arriba,
y en un angulo de 25 grados, tenido en cuenta que debe estar paralela a la piel,
rapidamente inyectamos el medicamento, se retira el equipo de inyeccién, se
coloca un algodon en la zona de insercion, y un esparadrapo, a continuacion se

desecha los instrumentos utilizados, ademas se anotara la hora de



administracién del medicamento, y se le hace un seguimiento al paciente sobre

su evolucion, y se habra completado el procedimiento (23).

La bioseguridad, es catalogada como el grupo de principios, donde el objetivo
principal es la prevencion de los riesgos biologicos, con el objetivo de preservar
la salud e integridad del paciente y el personal de salud laburando. De esta forma
es como se busaca reducir el numero de incidencias, o evitar la transmisién de
enfermedades, ya sea por cualquier via que vuelva al ser humano vulnerable.
Para ello, existen las normas de bioseguridad que son una serie de reglas que

se deben de cumplir, para cumplir con los objetivos ya planteados (24).

Durante la administracion de farmacos en cualquiera de las vias, el profesional
de enfermeria se encuentra expuesto a distintitos factores bioldgicos, que
pueden poner en riesgo su integridad, ya que enfermedades como el Virus de la
Inmunodeficiencia Humana (VIH) y la Hepatitis B, son muy contagiosas, y
pueden comprometer rapidamente la salud de aquel que tenga contacto con el
material organico proveniente. Es por ello que nacen las normas de
bioseguridad, entre ellas, conservar el ambiente con una buena higiene, que las
condiciones de temperatura, luz y ventilacion sean las 6ptimas, debes tratar al
paciente como si fuese potencialmente infectado, lavarse las manos de forma
rigurosa cumpliendo con todos los pasos, fomentar el uso correcto de guantes,
al igual que si se tiene estos puestos, no se debe tocar cualquier objeto, ya que
se puede producir una contaminacion cruzada, utilizar el equipo de proteccién
personal (EPP) segun sea necesario y en un ambiente especifico, heridas que
pueda tener el paciente no deben estar expuestas al aire libre, deben ser
cubiertas con algun esparadrapo, y sobre todo todos los ambientes e
instrumentos deben tenerse lo mas desinfectado posible, estas son algunas de

las muchas normas que deberia poner en practica el enfermero (25).

Respecto a las formas de desechar, existen muchos tipos de desechos, que va
desde los biolégicos, a los punzocortantes, cada uno de estos tiene su propia
forma de ser desechada. Después del procedimiento, cada elemento que hizo
participe de la administracién de medicamentos sera desechado en el lugar
correcto como las jeringas, agujas, catéteres, algodones, viales, etc. Para luego
darle un tratamiento especial. En algunos paises, muchos de estos residuos son
incinerados, reduciéndolos a cenizas, de esta forma ya no seran un riesgo para
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nadie, sin embargo, otras empresas optan por enterrar los elementos, bajo

diversas capas de tierra, dafiando gravemente el ecosistema (26).

Las actitudes se definen conceptualmente como disposiciones evaluativas
duraderas hacia objetos, personas, grupos o ideas, que influyen en la manera en
que percibimos, valoramos y respondemos a nuestro entorno social y cognitivo.
Estas disposiciones pueden variar en intensidad y direccidén, desde actitudes
positivas a negativas, y se forman a través de la interaccion entre experiencias

individuales, creencias, valores, normas sociales y factores contextuales (27).

El componente cognoscitivo de la actitud en la administracion de medicamentos
via endovenosa se refiere al conjunto de conocimientos y comprension que el
profesional de salud posee sobre el procedimiento, incluyendo aspectos como la
farmacologia de los medicamentos administrados, los cuidados y precauciones
requeridas, los efectos esperados, y los posibles efectos adversos. Este
componente influye en la forma en que el profesional percibe y evalua la
importancia y la seguridad de este tipo de administracion, lo cual es fundamental
para tomar decisiones informadas y realizar el procedimiento de manera segura

y eficaz.

El componente afectivo de la actitud en la administracion de medicamentos via
endovenosa se refiere a las emociones, sentimientos y valores que el profesional
de salud asocia con este procedimiento. Incluye aspectos como la empatia hacia
el paciente, el compromiso con su bienestar, la seguridad y confianza en la
practica, y cualquier ansiedad o estrés relacionado con la precisién y los riesgos
del procedimiento. Este componente influye en la disposicidon emocional del
profesional al realizar la administracion, afectando su motivacion y la calidad del

trato brindado al paciente durante el proceso.

El componente conductual de la actitud en la administracién de medicamentos
via endovenosa se refiere a las acciones y comportamientos observables del
profesional de salud durante el procedimiento. Esto incluye la precisidén en la
técnica, el cumplimiento de los protocolos de seguridad, la higiene adecuada, la
revision de dosis y compatibilidades, y la interaccion con el paciente. Este
componente refleja como el conocimiento (componente cognoscitivo) y las

emociones (componente afectivo) del profesional se traducen en practicas



concretas, afectando directamente la efectividad y seguridad de la

administracion del medicamento.

Esta investigacion se fundamenta en la teoria “De principiante experto”,
desarrollada por Patricia Benner dentro del campo de la enfermeria. Esta teoria
tiene una relacién directa con el tema de investigacion sobre conocimientos y
actitudes en la administraciéon de medicamentos endovenosos, ya que subraya
como las enfermeras desarrollan habilidades y competencias a través de la
experiencia clinica progresiva. Benner resalta que la enfermeria no solo implica
el aprendizaje técnico, sino también la comprension de como los pacientes
experimentan su salud y enfermedad, aspectos fundamentales para brindar un
cuidado compasivo y de calidad. Su enfoque fenomenolégico interpretativo
enfatiza la necesidad de formacion continua, especialmente en un contexto en el
que los avances cientificos y tecnoldgicos requieren la actualizacidon constante
de conocimientos. En este marco, la administracion segura de medicamentos
endovenosos se convierte en un reflejo de la transicién del enfermero desde un
nivel de principiante, que sigue estrictamente las reglas, hacia el experto, que

actua con intuicién y precision basadas en la experiencia (28).

Existen estudios previos sobre este tema, como el de Gonzales (29) en Ecuador,
en el afo 2021, realiz6 una investigacion cuyo objetivo fue “Determinar los
conocimientos en farmacologia y la administracion segura de medicamentos, de
los internos de enfermeria de la Universidad Catdlica de Cuenca”. Es estudio uso
una metodologia cuantitativa de disefio no experimental, descriptivo y
correlacional. Contando asi con una muestra de 197 participantes. El
instrumento que se empled fue una encuesta via online que mide los
conocimientos. Los resultados indicaron que el 46.2% de los estudiantes de
enfermeria demostraron tener un nivel basico, en relacién con los medicamentos
y su aplicacién, mientras que el 36% demostr6 manejar informacién mas
avanzada. En conclusion, la mayoria de los estudiantes de enfermeria poseen

conocimientos de nivel medio.

Abdelhamed y colaboradores (30), en Egipto, en el 2020, en su estudio cuyo
objetivo fue “evaluar el conocimiento, la actitud y la practica de los enfermeros
en la administracién de medicamentos”. El enfoque fue cuantitativo, disefio
correlacional. Participaron 140 enfermeros, se utilizé dos instrumentos validos y
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confiables. Los hallazgos evidenciaron que, el 65% de las enfermeras tienen una
puntuacion deficiente en conocimientos sobre la administracion de
medicamentos. Mas del 50% de las enfermeras tienen una actitud positiva
respecto a la administracion de medicamentos, mientras un 40% tienen una
actitud negativa. El 50% de las enfermeras tienen una puntuacion total deficiente
en la practica de la administracion de medicamentos. Se concluyo que existe una

relacion estadisticamente significativa entre las variables.

Tsegaye (31) en Etiopia, en el aio 2020, en su investigacion que tuvo el objetivo
de "Evaluar el error en la administracion de medicamentos y los factores
asociados entre enfermeras en hospitales de referencia de Etiopia". La
metodologia empleada fue transversal y descriptiva. Se utiliz6 una muestra de
414 participantes y las técnicas de observacion, un cuestionario y una lista de
verificacion como instrumentos. Los resultados revelaron que el 57.7% de los
participantes desconocia la correcta administracion de medicamentos, mientras
que el 30.4% si poseia dicho conocimiento. Ademas, el 38.6% cometio errores
en la administracién de los farmacos y el 27.5% administré un medicamento
incorrecto. Se concluye que existe una asociacion significativa entre los errores
en la administracion de medicamentos y la falta de conocimiento, y que la

incidencia de errores es alta.

Enque (32) en Chiclayo, durante el 2023, desarrollé una investigacion con el
objetivo de "Determinar el nivel de conocimiento en administracion de
medicamentos endovenosos de estudiantes de enfermeria de una universidad
privada de Chiclayo". El estudio adopté un enfoque cuantitativo, descriptivo y
transversal. La muestra fueron 135 estudiantes de enfermeria. Se aplicé un
cuestionario para evaluar el nivel de conocimiento en la administracion de
medicamentos endovenosos. Los resultados mostraron que el 1% de los
estudiantes tuvo un nivel alto de conocimientos, el 92% un nivel medio y el 7%
un nivel bajo. En la practica, el 63% demostré tener un nivel medio y el 37% un
nivel bajo. La investigacion concluye que, en general, los estudiantes mostraron

poseer un nivel entre alto y medio en la aplicacion de medicamentos.

Paucar (33), en Huanuco, durante el 2022, desarrollé una investigacion con el
objetivo de "Determinar la relacion entre el conocimiento y la actitud en la
administracion de medicamentos via endovenosa en internos de enfermeria de
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un hospital en Arequipa". El estudio adopté un enfoque cuantitativo, correlacional
y de disefio no experimental. La muestra estuvo compuesta por 50 internos de
enfermeria a quienes se les aplicé un cuestionario. Los resultados mostraron
que, el 62% tenian un nivel regular de conocimientos, el 36% un nivel alto y el
2% un nivel bajo. Ademas, el 64% demostré tener buena actitud al momento de
administrar los medicamentos, mientras que el 36% no mostré una correcta
maniobrabilidad. En conclusidn, el estudio demostré que existe una relacion
significativa entre el conocimiento y la actitud en la administracion de

medicamentos endovenosos.

Heredia (34), en Chachapoyas, durante el afio 2022 realizé una investigacion
con el objetivo de "Determinar el nivel de administracion segura de
medicamentos por parte de los profesionales de enfermeria del Hospital |I-1 de
Rioja". Este estudio fue de enfoque cuantitativo y corte transversal, prospectivo
y descriptivo; incluyd una muestra de 38 enfermeros a quienes se les aplicé un
cuestionario sobre administracion de medicamentos. Los resultados revelaron
que el 78.9% de los enfermeros tiene buena técnica de administraciéon de
farmacos, el 18.4% considera ser bueno en esta actividad, mientras que el 2.6%
califica como regular. EI 97.4% realiza correctamente la prescripcion de
medicamentos, el 84.2% aplica la medicacion de forma adecuada. En
conclusién, los profesionales de enfermeria muestran alto nivel de competencia

en la administracion de farmacos.

Por lo tanto, la realizacion de esta investigacién es de suma relevancia ya que
aborda la ejecucion de una de las tareas mas basicas del enfermo, y a pesar de
ello, debe cumplirse con mucho cuidado, y es la administracién de farmacos de
forma endovenosa. Es por esta razén que comprender el nivel conocimiento de
los estudiantes de enfermeria sobre la administracién de medicamentos es
importante ya que no solo reducira el numero de incidencias respecto a
equivocaciones en este proceso, si no que se permitira reforzar practicas para
una mejor ejecucion del proceso, ademas de que los resultados podrian servir a

manera de informacion para la realizacion de futuras investigaciones.

El presente estudio cuenta con una justificacion practica, ya que la informacién
recolectada ayudara a conocer el nivel de desempefio de los estudiantes de
enfermeria respecto a la aplicacién de medicamentos via endovenosa, tanto en
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la teoria como en la practica, ademas de responder las dudas que tengas los

estudiantes respecto a los procedimientos.

Asi mismo a nivel tedrico, el estudio es de vital relevancia ya que la
administracion de medicamentos por via endovenosa es un proceso que, aunque
se realiza diario, se debe realizar con sumo cuidado, pues un error en los pasos
podria comprometer la integridad del paciente, por esta razén es necesario que
los estudiantes de enfermeria conozcan de forma completa la correcta ejecucion
de este procedimiento, ademas de que los resultados pueden servir para el

desarrollo de futuras investigaciones.

De igual forma, el estudio destaca a nivel metodoldgico ya que se pueden utilizar
técnicas que mejoren no solo el aprendizaje de los estudiantes, si no también
mejorar los procedimientos de la administracion de medicamentos hacia los
pacientes, que faciliten la tarea o las vuelvan mas eficientes, reduciendo el nivel
de carga de trabajo ya sea para el profesional de la salud o los estudiantes de

enfermeria.

Finalmente, el objetivo de estudio es determinar el nivel de conocimientos y
actitudes sobre la administracién de farmacos endovenosos en estudiantes de

enfermeria de una Universidad Privada, 2024.
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ll. MATERIALES Y METODOS

2.1. Enfoque y diseino de investigaciéon

Se selecciond un enfoque cuantitativo para este estudio de investigacién debido
a su capacidad para medir y cuantificar variables de estudio, lo que facilita la
objetividad y la generalizacién de los resultados. Se opté por un disefio no
experimental para evitar la manipulacion de variables y centrarse en la
observacion y descripcion de fendmenos tal como se presentaban en su entorno
natural. Se eligié un disefio transversal, para recopilar datos de manera eficiente
en un solo punto en el tiempo. Se opté por un disefio correlacional, ya que
permitié examinar y medir la relacion entre las diferentes variables, identificando
posibles asociaciones y patrones entre ellas. Finalmente, el tipo de investigacion
es descriptivo, ya que se centré en detallar y observar las caracteristicas de los
fendmenos estudiados tal como se presentan en su entorno natural, sin

manipular ninguna variable (35).
2.2. Poblaciéon y muestra

La poblacién objetivo de este estudio estuvo conformada por los estudiantes de
enfermeria del VI ciclo de la Universidad Maria Auxiliadora — | semestre 2024.
Segun la oficina de servicios académicos de la casa de estudios, se encontraron

matriculados 65 alumnos en dicho ciclo, siendo esta la poblacion total.

Criterios de inclusion:

e Solo se incluirdn estudiantes que hayan firmado el consentimiento
informado, asegurando su participacion voluntaria y consciente en el
estudio.

e Se consideraran estudiantes que asisten regularmente a clases
presenciales, definido como aquellos que han asistido al menos al 80%
de las clases hasta la fecha de inicio del estudio.

e Estudiantes que se encuentren cursando activamente el VI ciclo en el
semestre académico 2024-1.

e Estudiantes que hayan participado activamente en actividades vy

evaluaciones del curso hasta el momento del estudio.
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e Estudiantes que estén disponibles para participar en todas las fases del
estudio, incluyendo la aplicacibn de cuestionarios y posibles

seguimientos..
Criterios de exclusion:

e Exclusion de estudiantes que no firmaron el consentimiento informado.

e Estudiantes que no se encontraron presentes durante la aplicacion de los
cuestionarios, independientemente de su razon.

e Estudiantes que hayan solicitado una baja temporal o permanente del
ciclo académico antes de la aplicacion de los cuestionarios.

e Estudiantes que se hayan transferido a otra especialidad o universidad
antes de la finalizacidn del estudio.

e Estudiantes que, por razones de salud documentadas, sean incapaces de

continuar en el estudio.
2.2.2 Muestra

En el presente estudio, se trabajé con la poblacién total de estudiantes, lo que
significd que todos los 65 alumnos matriculados del VI ciclo de la Universidad

Maria Auxiliadora participaron en la investigacion, siendo una muestra censal.
2.3. Técnica e instrumento de recoleccion de datos

Se empleo la técnica de encuesta para recopilar datos de manera sistematica y
objetiva sobre las variables. La encuesta constd de un conjunto estructurado de
preguntas cerradas disefadas para obtener informacion cuantitativa sobre

variables especificas (36).
2.3.1 Instrumento

El instrumento para evaluar los conocimientos fue obtenido de la tesis
“Conocimientos del profesional de enfermeria sobre la administraciéon de
medicamentos endovenosos en el servicio de neonatologia de un hospital de
Lima, 2019, elaborado por Neyra (37). Dicho instrumento cuenta con 3
dimensiones (concepto de medicamento, administracion de farmacos

endovenosos, reglas de administracion de un medicamento), y 20 items. Cada
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respuesta correcta tiene una puntuacion de 1 e incorrecta 0. Las puntuaciones

finales son: Bueno 15-20; Regular 14-10; Deficiente: 0 — 9.

En cuanto a la confiabilidad de este cuestionario esta dado por el coeficiente
KR20, que es 0.807, lo cual significa que es confiable para su aplicacion.

Ademas, fue sometido a juicio de expertos (37).

En cuanto a las actitudes, la escala tipo Likert fue obtenida de la tesis
“conocimiento y actitud en la administracion de medicamentos via endovenosa
en internos de enfermeria de un hospital en Arequipa”, elaborado por Paucar
(33). Dicho instrumento mide la actitud en administracion de medicamentos a
través de respuestas segun, los cuales tienen 4 opciones de respuesta:
totalmente desacuerdo, de acuerdo, en desacuerdo y totalmente en desacuerdo.
Ademas, consta de 3 dimensiones con 27 items. El valor final de la variable es

desfavorable (0-80 puntos) y favorable (81 a 108 puntos).

La confiabilidad de la escala fue obtenida por el autor, mediante una prueba piloto
de 10 participantes, obteniendo un alfa de Cronbach 0,884. Ademas, fue

sometido a una validez de 5 jueces de expertos (33).
2.4. Variables de investigacion
VARIABLE 1: Conocimientos administracién farmacos endovenosos

Definicion conceptual: El conocimiento se refiere a la acumulacion de
informacion obtenida a través de la experiencia, la educacion y la comprension

tedrica de los fendmenos que ocurren en el mundo real (16).

Definicion operacional: acumulacién de informacién obtenida a través de la
experiencia, la educaciéon y la comprensién tedrica sobre administracién de
farmacos endovenosos en estudiantes de enfermeria de una universidad
privada, el cual fue medido mediante un cuestionario que mide el conocimiento
en su 3 aspectos: sobre el aspecto de los medicamentos, sobre la administracion
de medicamentos endovenosos y sobre las reglas de la administracién de un

medicamento.

15



VARIABLE 2: Actitudes hacia la administracion de farmacos endovenoso

Definicion conceptual: disposiciones evaluativas duraderas hacia objetos,
personas, grupos o ideas, que influyen en la manera en que percibimos,

valoramos y respondemos a nuestro entorno social y cognitivo (27).

Definicion operacional: son las distintas disposiciones evaluativas sobre la
administracién de farmacos endovenosos en estudiante de enfermeria de una
universidad privada, el cual fue evaluado mediante un cuestionario
autoadministrado que mide las actitudes en sus 3 componentes: cognoscitivo,

afectivo y conductual.

2.5. Procedimiento para recoleccion de datos
2.5.1 Autorizacién y coordinaciones previas para la recolecciéon de datos

Fue necesario obtener una carta de autorizacion de la direccion de la escuela
de enfermeria de la Universidad Privada Maria Auxiliadora, la cual permitio el

acceso a los estudiantes del VI ciclo de enfermeria.
2.1.1 Recoleccion de datos

La recopilacion de datos se llevd a cabo durante un periodo aproximado de 30
dias. Se les proporciono a los estudiantes informacion clara y comprensible
sobre los objetivos de la investigacion, y se les entregé un formulario de
consentimiento informado. Este documento sirvi6 como evidencia de su
participacion y se conservé como constancia de su involucramiento en el estudio.
Cada estudiante dedico aproximadamente 20 minutos para completar el

cuestionario.
2.6. Métodos de analisis estadisticos

El analisis estadistico del estudio se realizé utilizando el paquete estadistico
SPSS version 25, incluyendo tanto analisis descriptivo como inferencial. En el
analisis descriptivo, se emplearon técnicas para resumir y describir las
caracteristicas de la muestra, como medidas de tendencia central, dispersién y
frecuencias. Especificamente, se calcularon las frecuencias y porcentajes de las
variables de interés, facilitando una comprension detallada de la distribucion de
las respuestas y caracteristicas dentro de la muestra. Por otro lado, el analisis
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inferencial permitid explorar las relaciones entre variables y realizar pruebas
estadisticas, como el chi cuadrado, para determinar la significancia de estas

relaciones a un nivel de confianza establecido previamente.

2.7. Aspectos éticos

Este trabajo se desarrollé6 basado en los principios de bioética de Helsinki, los
cuales son:

Beneficencia: Esto implica la obligacién ética de actuar en el mejor interés de
los participantes y garantizar que los posibles beneficios de la investigacion
superen cualquier riesgo o dafo potencial.

No maleficencia: Este principio requiere que los investigadores minimicen los
riesgos y los efectos negativos potenciales asociados con la participacion en la
investigacion.

Justicia: se refiere a la distribucion equitativa de los beneficios y las cargas entre
los participantes del estudio.

Autonomia: es fundamental garantizar que los estudiantes tengan pleno control
sobre su participacion en el estudio y sobre la informaciéon que proporcionan.
Esto implica respetar su capacidad para tomar decisiones informadas y

voluntarias sobre si desean participar en el estudio o no (38).
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IV. RESULTADOS

3.1 Analisis Descriptivo

Tabla 1. Aspectos sociodemograficos de los estudiantes de enfermeria del VI ciclo
— Universidad Maria Auxiliadora, 2024.

Variable Categoria Frecuencia Porcentaje
Edad (Agrupada) Menor o igual a 30 anos 27 41,54%
De 31 A 35 afios 21 32,31%
De 36 A 40 afios 12 18,46%
De 41 anos a mas 5 7,69%
Género Masculino 16 24,62%
Femenino 49 75,38%
Estado civil Soltero(a) 29 44,62%
Casado (a) 19 29,23%
Conviviente 11 16,92%
Divorciado (a) 6 9,23%
Total 65 100,00%

Fuente: Encuesta a estudiantes de enfermeria del VI Ciclo — Universidad Maria Auxiliadora, 2024.

La tabla 1 presenta los aspectos sociodemograficos de los estudiantes, indicando
que la mayoria son femeninos, representando el 75,38% (N=49), mientras que los
masculinos representan el 24,62% (N=16). En cuanto a la edad, el grupo mayoritario
es el de estudiantes de 30 afios 0 menos, representando el 41,54% (N=27), seguido
por aquellos de 31 a 35 afios, el 32,31% (N=21), de 36 a 40 anos, el 18,46% (N=12),
y finalmente, de 41 afios o0 mas, el 7,69% (N=5). Respecto al estado civil, el 44,62%
(N=29) de los estudiantes son solteros, el 29,23% (N=19) estan casados, el 16,92%

(N=11) son convivientes, y el 9,23% (N=6) estan divorciados.
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Tabla 2. Nivel de conocimiento sobre la administracion de farmacos endovenosos

en estudiantes de enfermeria del VI ciclo — Universidad Maria Auxiliadora, 2024.

Variable Categoria Frecuencia Porcentaje
Deficiente 8 12,31%
Con.oc.imien.t’os sobre Regular 41 63,08%
administracion de farmacos
Bueno 16 24,62%
Total 65 100,00%

Fuente: Encuesta a estudiantes de enfermeria del VI Ciclo — Universidad Maria Auxiliadora, 2024.

La tabla 2, indica que la mayoria de los estudiantes tiene un conocimiento regular
sobre la administracién de farmacos endovenosos, representado por un 63,08%
(N=41), seguido de un 24,62% (N=16) con buen conocimiento y un 12,31% (N=8)

con conocimiento deficiente.

24.62%

B Deficiente

B Regular
BBueno

63.08%

Figura 1. Porcentaje del nivel de conocimiento sobre la administracion de
farmacos endovenosos, en estudiantes de enfermeria del VI ciclo — Universidad
Maria Auxiliadora, 2024.

La Figura 1 refuerza los hallazgos de la tabla 2, los estudiantes poseen un 63,08%
del conocimiento de nivel regular en la administracion de farmacos endovenosos,

seguido por niveles bueno y deficiente.
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Tabla 3. Nivel de conocimiento sobre la administracion de farmacos endovenosos
segun sus dimensiones, en estudiantes de enfermeria del VI ciclo — Universidad
Maria Auxiliadora, 2024.

Variable Categoria Frecuencia Porcentaje
Deficiente 11 16,92%
Concepto de medicamentos Regular 29 44,62%
Bueno 25 38,46%
Deficiente 8 12,31%
Administracion de medicamentos
Regular 41 63,08%
endovenosos
Bueno 16 24,62%
Deficiente 10 15,38%
Reglas de la administracién de un
9! nisiract """ Regular 43 66,15%
medicamento
Bueno 12 18,46%
Total 65 100,00%

Fuente: Encuesta a estudiantes de enfermeria del VI Ciclo — Universidad Maria Auxiliadora, 2024.

La tabla 3, muestra el nivel de conocimiento sobre la administracion de farmacos

endovenosos segun sus dimensiones, de lo cual se describe lo siguiente:

Para el concepto de medicamentos, la mayoria de los estudiantes tiene un
conocimiento regular, representado por un 44,62% (N=29), seguido de un 38,46%

(N=25) con buen conocimiento y un 16,92% (N=11) con conocimiento deficiente.

En cuanto a la administracion de medicamentos endovenosos, la mayoria tiene un
conocimiento regular, representado por un 63,08% (N=41), seguido de un 24,62%

(N=16) con buen conocimiento y un 12,31% (N=8) con conocimiento deficiente.

Respecto a las reglas de la administracion de un medicamento, la mayoria de los
estudiantes tiene un conocimiento regular, representado por un 66,15% (N=43),
seguido de un 18,46% (N=12) con buen conocimiento y un 15,38% (N=10) con

conocimiento deficiente.
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Figura 2. Porcentaje del nivel de conocimiento sobre la administracion de
farmacos endovenosos segun sus dimensiones, en estudiantes de enfermeria del

VI ciclo — Universidad Maria Auxiliadora, 2024.

La figura 2, refuerza los resultados de la tabla 3; al desglosar el nivel de
conocimiento sobre la administracion de farmacos endovenosos en tres
dimensiones, el conocimiento sobre el concepto de medicamentos tiene un 44,62%
de los estudiantes con nivel bueno, la administracion de medicamentos
endovenosos tiene un 63,08% en nivel regular, y las reglas de administracion de un

medicamento tienen un 66,15% en nivel bueno.
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Tabla 4. Actitudes sobre la administracion de farmacos endovenosos en

estudiantes de enfermeria del VI ciclo — Universidad Maria Auxiliadora, 2024.

Variable Categoria Frecuencia Porcentaje
o
Actitud en la administracion de Desfavorable 37 56,92%
medicamentos via endovenosa Favorable 28 43,08%
Total 65 100,00%

Fuente: Encuesta a estudiantes de enfermeria del VI Ciclo — Universidad Maria Auxiliadora, 2024.

La tabla 4, describe que la mayoria de los estudiantes tiene una actitud desfavorable
en la administracion de medicamentos via endovenosa, representado por un
56,92% (N=37), seguido de una actitud favorable con un 43,08% (N=28).

W Desfavorable

43.08%

56.92% Favorable

Figura 3. Porcentaje del nivel de actitudes sobre la administracion de farmacos
endovenosos, en estudiantes de enfermeria del VI ciclo — Universidad Maria
Auxiliadora, 2024.

La figura 3, refuerza los resultados de la tabla 4, donde se evidencia que la mayoria
de los estudiantes tuvieron una actitud desfavorable con un 56,92% y favorable
43,08%.
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Tabla 5. Actitudes sobre la administracion de farmacos endovenosos segun sus
dimensiones, en estudiantes de enfermeria del VI ciclo — Universidad Maria
Auxiliadora, 2024.

Variable Categoria Frecuencia Porcentaje
Desfavorable 41 63,08%
Componente cognoscitivo
Favorable 24 36,92%
Desfavorable 41 63,08%
Componente afectivo
Favorable 24 36,92%
Desfavorable 37 56,92%
Componente conductual
Favorable 28 43,08%
Total 65 100,00%

La tabla 5, muestra que en las actitudes de los estudiantes en el componente
cognoscitivo es desfavorable en un 63,08% (N=41), y el 36,92% (N=24) tuvieron
una actitud favorable. En el componente afectivo, el 63,08% (N=41) tiene una actitud
desfavorable, y el 36,92% (N=24) una actitud favorable. En el componente
conductual, el 56,92% (N=37) presenta una actitud desfavorable, mientras que el
43,08% (N=28) una actitud favorable.
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Figura 4. Porcentaje del nivel de actitudes sobre la administracion de farmacos
endovenosos segun sus dimensiones, en estudiantes de enfermeria del VI ciclo —
Universidad Maria Auxiliadora, 2024.

La figura 4, complementa los resultados de la tabla 5, donde muestra que las
actitudes de los estudiantes en el componente cognoscitivo son desfavorables en
un 63,08% y favorable en el 36,92%. En el componente afectivo, es desfavorable
en el 63,08% y favorable en el 36,92%. En el componente conductual, es

desfavorable en el 56,92% y favorable en el 43,08%.
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3.2 Analisis Inferencial

3.2.1. Prueba de Hipotesis:

H1: Existe relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimientos y
actitudes sobre la administracion de farmacos endovenosos en estudiantes de

enfermeria del VI ciclo de la Universidad Maria Auxiliadora, 2024.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimientos
y actitudes sobre la administracién de farmacos endovenosos en estudiantes de

enfermeria del VI ciclo de la Universidad Maria Auxiliadora, 2024.

Prueba estadistica: Chi-cuadrado de Pearson. Esta prueba estadistica se utiliza

para evaluar la independencia o asociacion entre dos variables categoricas (39).

Nivel de significancia: 0.05 (5%).

Tabla 6. Tabla cruzada entre el nivel de conocimiento y actitudes sobre la
administraciéon de farmacos endovenosos en estudiantes de enfermeria del VI

ciclo — Universidad Maria Auxiliadora, 2024.

Actitud en la administracion
de medicamentos

Desfavorable Favorable Total

Conocimientos Deficiente Recuento 8 0 8
sobre % dentro del Conocimiento 100,00 0,0% 100,00
administracion Regular  Recuento 23 18 41
de farmacos % dentro del Conocimiento 56,10 43,9% 100,00
Bueno Recuento 6 10 16
% dentro del Conocimiento 37,5% 62,50 100,00
Total Recuento 37 28 65
% dentro del Conocimiento 56,92 43,1% 100,00

Fuente: base de datos SPSS.
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La tabla 6, muestra la relacién entre el nivel de conocimiento y las actitudes sobre
la administracion de farmacos endovenosos; la cual indica que del total (N=8) de
estudiantes con conocimiento deficiente, el 100% tiene actitudes desfavorables.
Entre los estudiantes con conocimiento regular (N=41), el 56,10% (N=23) tiene una
actitud desfavorable y el 43,9% (N=18) una actitud favorable. Para aquellos con
buen conocimiento (N=16), el 37,5% (N=6) tiene una actitud desfavorable, mientras

que el 62,5% (N=10) muestra una actitud favorable.

Tabla 7. Prueba de correlacion entre el nivel de conocimiento y actitudes sobre
administracion de farmacos endovenosos en estudiantes de enfermeria del VI

ciclo — Universidad Maria Auxiliadora, 2024.

Pruebas de chi-cuadrado

Significacién asintoética

Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 8,5272 2 ,014
Razén de verosimilitud 11,462 2 ,003
Asociacién lineal por lineal 7,494 1 ,006
N de casos validos 65

a. 2 casillas (33,3%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es 3,45.

En la tabla 7, la prueba de chi-cuadrado muestra un valor de 8,527 con 2 grados de
libertad y una significacion asintética (bilateral) de 0,014, lo que indica una relacion
estadisticamente significativa entre las variables. Por lo tanto, se rechaza la
hipétesis nula (Ho) y se acepta la hipétesis alterna (H+), la cual sostiene que existe
una relacién estadisticamente significativa entre el nivel de conocimientos vy
actitudes sobre la administraciéon de farmacos endovenosos en estudiantes de

enfermeria del VI ciclo de la Universidad Maria Auxiliadora, 2024.
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V. DISCUSION

4.1 Discusion de resultados

En la formacion de los profesionales de enfermeria, el dominio de la administracion
de farmacos endovenosos constituye una competencia esencial, dada la
responsabilidad y precisidon que esta tarea requiere. En este contexto, el nivel de
conocimientos y las actitudes que los estudiantes de enfermeria desarrollan durante
su formacion juegan un papel crucial en la calidad y seguridad de la atencién al
paciente. Este estudio explora la relacion entre estos dos aspectos fundamentales
en un grupo de estudiantes de enfermeria, ofreciendo una vision detallada de cémo
el conocimiento tedrico y las actitudes hacia la practica se entrelazan y afectan la
preparacion de los futuros profesionales en el manejo seguro y efectivo de los

farmacos endovenosos.

En cuanto al objetivo general, se obtuvo que, existe relacion significativa entre el
nivel de conocimientos y actitudes sobre la administracion de farmacos
endovenosos en estudiantes de enfermeria. Este hallazgo indica que a medida que
los estudiantes adquieren mas conocimientos sobre la administracion de farmacos
endovenosos, sus actitudes hacia esta practica mejoran, volviéndose mas positivas
y responsables. El estudio de Gonzales (28) en Cuenca, Ecuador, en 2021, y el de
Paucar (32) en Huanuco, Peru, en 2022, comparten el objetivo de investigar los
conocimientos y la practica de la administracion de medicamentos en internos de
enfermeria, aunque con diferencias en sus enfoques y resultados. Gonzales (28) se
centré en determinar los conocimientos en farmacologia y la administracién segura
de medicamentos, utilizando un disefio cuantitativo, no experimental, descriptivo y
correlacional con una muestra de 197 participantes. Los resultados indicaron que el
46.2% de los estudiantes tenian un nivel basico de conocimientos, el 36% tenia un
conocimiento mas avanzado, y la mayoria poseia un nivel medio. Este estudio
concluyé que la mayoria de los estudiantes de enfermeria internos poseian
conocimientos de nivel medio, lo que sugiere una necesidad de fortalecer la

educacion farmacoldgica en este grupo.
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Por otro lado, Paucar (32) se enfoct en determinar la relacion entre el conocimiento
y la actitud en la administracion de medicamentos via endovenosa en internos de
enfermeria de un hospital en Arequipa, también empleando un disefio cuantitativo,
correlacional y no experimental, pero con una muestra mas pequefa de 50
participantes. Los resultados mostraron que el 62% de los participantes tenia un
nivel regular de conocimientos, el 36% un nivel alto, y el 2% un nivel bajo. Ademas,
el 64% demostré un buen manejo en la administracién de medicamentos, mientras
que el 36% no lo hizo. Este estudio concluy6 que existe una relacion significativa
entre el conocimiento y la practica de los enfermeros, alineandose con los hallazgos
de tu estudio en la Universidad Maria Auxiliadora en 2024, que también encontré
una relacion significativa entre el nivel de conocimientos y actitudes sobre la

administracion de farmacos endovenosos.

En cuanto al primer objetivo especifico, se hallé que, nivel de conocimiento sobre la
administracién de farmacos endovenosos en estudiantes de enfermeria del VI ciclo
— Universidad Maria Auxiliadora, 2024, fueron en su mayoria regular, seguido de
bueno y deficiente. Estos hallazgos sugieren que existe una distribucion variada en
el nivel de preparacion tedrica de los estudiantes en este aspecto crucial de la
practica de enfermeria. Enque (31) realizo su investigacion en Chiclayo en 2023 con
el objetivo de determinar el nivel de conocimiento en administraciéon de
medicamentos endovenosos en estudiantes de enfermeria de una universidad
privada. En su estudio, el 1% de los estudiantes tenia un nivel alto de conocimientos,
el 92% tenia un nivel medio y el 7% tenia un nivel bajo. Comparado con el estudio,
ambos coinciden en que la mayoria de los estudiantes posee un nivel medio o
regular de conocimientos. Sin embargo, en el caso de Enque, el porcentaje de
estudiantes con un nivel medio es mucho mas alto (92%) en comparacién con el
nivel regular en el estudio, y el porcentaje de estudiantes con un nivel alto es

significativamente menor (1% frente al nivel bueno en tu estudio).

Paucar (32) realiz6 su investigacion en Huanuco en 2022 con el objetivo de
determinar la relacion entre el conocimiento y la actitud en la administracién de

medicamentos via endovenosa en internos de enfermeria. En su estudio, el 62% de
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los participantes tenia un nivel regular de conocimientos, el 36% tenia un nivel alto
y el 2% tenia un nivel bajo. Los resultados de tu estudio son similares en cuanto a
gue la mayoria de los estudiantes tenia un nivel regular de conocimientos, pero se
diferencian en que Paucar encontrdé un porcentaje mas alto de estudiantes con un
nivel alto de conocimientos (36%) en comparacién con el nivel bueno en tu estudio.
Ademas, ambos estudios identificaron un pequeno porcentaje de estudiantes con

un nivel bajo o deficiente de conocimientos.

En cuanto al segundo objetivo especifico, se hall6 que, las actitudes sobre la
administracion de farmacos endovenosos segun sus dimensiones, en estudiantes
de enfermeria del VI ciclo — Universidad Maria Auxiliadora, 2024, fueron en su
mayoria desfavorable. Comparando los hallazgos del estudio sobre las actitudes de
los estudiantes de enfermeria con los resultados de Paucar (32), se observan
diferencias significativas en cuanto a la percepcion general de las actitudes. En el
presente estudio, la mayoria de los estudiantes mostraron actitudes desfavorables
hacia la administracion de farmacos endovenosos, seguido de actitudes favorables.
Esta distribucion sugiere que existe una percepcion mixta o variabilidad en como los
estudiantes perciben esta practica especifica dentro de su formacion. Por otro lado,
Paucar encontro que el 64% de los internos demostraron un buen manejo al
administrar medicamentos, lo cual podria indicar una actitud mas positiva o una
mayor confianza en la practica de la administracion de farmacos endovenosos en el

contexto hospitalario.

Este estudio presenta varias limitaciones que deben ser consideradas al interpretar
sus resultados. En primer lugar, la muestra se limitdé a estudiantes de una unica
Universidad Privada, lo que puede restringir la generalizacion de los hallazgos a
otras instituciones educativas con diferentes contextos y curriculos. Asimismo, el
disefo transversal del estudio impide establecer relaciones causales entre el nivel
de conocimientos y las actitudes. Por ultimo, no se consideraron factores externos
como la calidad de la ensehanza, las experiencias clinicas previas de los
estudiantes y el entorno institucional, los cuales podrian influir en los resultados

obtenidos.
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Los resultados de este estudio son de gran importancia en el campo de la
enfermeria, puesto que evidencian una correlacién sustancial entre el nivel de
conocimientos y las actitudes de los estudiantes de enfermeria respecto a la
administraciéon de farmacos endovenosos. La ampliacion y mejora de estos
conocimientos es fundamental para garantizar que los futuros profesionales de
enfermeria estén adecuadamente equipados y capacitados para llevar a cabo esta
responsabilidad. Mejorar la educacion y entrenamiento en la administracion de
medicamentos incrementara la competencia profesional, y promovera una mejor
atencion al paciente, minimizando los riesgos asociados a la administracion

incorrecta de tratamientos farmacolégicos.
4.2. Conclusiones

e Se determind que existe una relacidon significativa entre el nivel de
conocimientos y las actitudes sobre la administracion de farmacos
endovenosos entre los estudiantes de enfermeria de la Universidad Maria
Auxiliadora, 2024. Ademas, se observo que la mayoria de los estudiantes
presentan un nivel de conocimientos regular, seguido por niveles bueno y
deficiente. En cuanto a las actitudes, predominaron las actitudes
desfavorables, reflejando la necesidad de mejorar tanto el conocimiento
tedrico como las percepciones practicas asociadas con la administracion de

farmacos endovenosos.

e Los estudiantes de enfermeria del VI ciclo de la Universidad Maria
Auxiliadora demostraron un buen conocimiento en el concepto de
medicamentos y las reglas para su administracion, mientras que el nivel
predominante en la administracion de medicamentos endovenosos fue

regular.

e Las actitudes de los estudiantes de enfermeria del VI ciclo de la Universidad
Maria Auxiliadora exhibieron actitudes predominantemente desfavorables
hacia la administracion de medicamentos endovenosos. Sin embargo,
mostraron una mayor apertura y disposicion positiva hacia el aprendizaje y la

aplicacion de las reglas de administracion de medicamentos.

30



4.3. Recomendaciones

La institucion debe continuar con los programas de educacion continua y
talleres practicos sobre la administracion de farmacos endovenosos. Estos
programas deben incluir simulaciones clinicas y talleres de habilidades
practicas que se integren en el curriculo regular de los estudiantes de
enfermeria. Ademas, se pueden organizar seminarios y conferencias con
expertos en el campo para asegurar que los estudiantes reciban informacion
actualizada y basada en evidencia sobre las mejores practicas en la

administracion de medicamentos.

Los profesionales de enfermeria deben participar activamente en actividades
de desarrollo profesional y mantenerse actualizados con las mejores
practicas en la administracion de farmacos endovenosos. Los futuros
profesionales de enfermeria deben reconocer la importancia de la educacién
continua y buscar oportunidades para asistir a cursos de actualizacion,

talleres y conferencias.

Futuros estudios deben ampliar la investigacion para incluir una evaluacion
longitudinal de como los conocimientos y actitudes evolucionan a lo largo del
tiempo en respuesta a intervenciones educativas. Los futuros estudios
deberian centrarse en el seguimiento de los estudiantes de enfermeria a lo

largo de sus afios de formacion y los primeros anos de practica profesional.
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Anexo A. Operacionalizacion de las variables
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Anexo B. Instrumentos de recoleccion de datos

Datos generales:
Edad:
Sexo:
Cuestionario conocimientos sobre administracion de farmacos endovenosos
Instrucciones: Este cuestionario es personal y anonimo, lee
cuidadosamente cada pregunta e indique surespuesta marcando una “X”
donde usted crea la correcta. Se le agradece su sinceridad y voluntad de

participacion en este estudio.

1.- La definicion: “Es una sustancia utilizada en el diagnéstico, tratamiento,

curacion, alivio oprevenciéon de enfermedades, corresponde:

a) Soluto
b) Reaccion
¢) Nombre comercial
d) Medicamento
e) Solvente
2.- La denominacién quimica del nombre de un farmaco, se denomina:
a) Nombre quimico
b) Nombre genérico

¢) Marca registrada
d) Psicofarmaco



3.- Introduccioén de sustancias medicamentosas directamente al torrente

sanguineo, se denomina:
a) Via endovenosa
b) Administracién endovenosa
¢) Viaintravenosa
d) Todas son correctas
4.- Son vias de administraciéon de medicamentos:
a) Oral, rectal y parenteral
b) Oral, rectal, parenteral y sublingual
¢) Oral, rectal, inhalatoria, topica, parenteral, sublingual, intradérmica,

subcutanea, intramuscular eintratecal.
d) Oral, rectal, inhalatoria, tépica, parenteral y sublingual.

5.- El proceso por el cual los metabolitos y los farmacos son excretados del

organismo, se denomina:
a) Biotransformacion bioldgica
b) Desoxidacion
¢) Eliminacion
d) Distribucién final
6.- La administracion de un medicamento, debe realizarse siempre:
a) Previa orden de la supervisora
b) Previa orden medica escrita
¢) Previa orden de la direccién escrita
d) Previa orden del equipo de enfermeria escrita

7.- Los métodos usados en la administracién endovenosa pueden ser:



a) Infusién en bolo

b) Infusidn continua

¢) Infusion intermitente

d) Todas son correctas
8.- Cuando dos farmacos administrados conjuntamente con el mismo fin
terapéutico producen un efecto superioral esperado por la adiccién simple de

sus efectos, se dice que presentan:

a) Potenciacion
b) Sinergismo

¢) Sumacion
d) Antagonismo

9.- Procedimiento mediante el cual se proporciona un medicamento a un paciente,

se define:
a) Cinco correctos
b) Proceso de enfermeria
¢) Administracion de medicamentos
d) Intervenciones de enfermeria
10.- El estudio de la absorcion, distribucion, transformacioén biolégica y

excrecion de los farmacos, sedenomina:

a) Biocinética

b) Farmacocinética

¢) Farmacologia

d) Biotransformacion bioldgica

11.- L a administracion de un medicamento, es una funcion delegada en:



a) Ordenes de la supervisora
b) Ordenes de la direccion
¢) Ordenes medicas
d) Ordenes por escrito del equipo de enfermeria

12.- En la orden de medicacion deben figurar con claridad:
a) Nombre del paciente, edad, fecha y firma.
b) Nombre del medicamento, frecuencia y duracién del tratamiento.
¢) Nombre del paciente, edad, fecha, nombre y dosis del medicamento,
frecuencia, via deadministracion, duracion del tratamiento y firma.
d)Nombre del paciente, edad, nombre y dosis del medicamento,
frecuencia, via de administracion yduracion del tratamiento

13.- Puede darse la orden de administracion de un medicamento por teléfono:
a) Nunca
b) Siempre

¢) Si, pero debe procurarse cuanto antes que quede constancia por escrito.
d) Jamas bajo ningun concepto.

14.- El proceso por el cual el farmaco pasa al torrente sanguineo y es la

primera etapa del medicamentoen el torrente sanguineo, se denomina:

a) Absorcion

b) Distribucién

¢) Preparacién

d) Biotransformacion bioldgica

15.- El encargado de administrar la medicacion, es:



a) Unica y exclusivamente del enfermero (a)

b) EI enfermero, aunque en algunos casos puede delegar al técnico de
enfermeria

¢) EI médico, aunque siempre delega en el enfermero

d) El interno de enfermeria sin la supervision de la enfermera asistencial
encargada.

16.- La etapa durante la cual el medicamento es transportado desde su zona
de absorcién hasta su zonade accion, se denomina:
a) Absorcion
b) Distribucién
¢) Preparacién
d) Biotransformacion bioldgica
17.- Después de cada administracion de medicamentos, se registrara en:
a) La hoja de tratamiento, libro de medicacion, historia de enfermeria
b) Kardex de enfermeria, notas de enfermeria
¢) Kardex de enfermeria
d) Notas de enfermeria

18.- Cuando se prepara un medicamento se debe tener los siguientes cuidados de

enfermeria:
a) Medidas de bioseguridad
b) Aplicar los 10 correctos
c¢) Aplicar la regla de los 4 yo

d) Todas son correctas.



19.- Reglas generales que debemos tener en cuenta antes de administrar un

medicamento, son:

a) Medicamento correcto, Paciente correcto, dosis correcta, via y hora
correctas.
b) Educar a la familia o paciente sobre el medicamento que se le administra,

conocer su historial
meédico.
¢) Conocer alergias medicamentosas, registrar cada
medicamento que se administre y tenerresponsabilidad en la
administracion del medicamento.
d) Todas son correctas.
20.- Bajo la ley, ¢ el personal de enfermeria es responsable de sus propias

acciones, independientementede que haya una prescripcion médica?

a) Si
b) nO
¢) Nunca, la responsabilidad siempre recaera en el facultativo superior, al

quedar constancia de la ordenpor escrito

d) Dependen de las circunstancias, siempre.



CUESTIONARIO ACTITUDES HACIA LA ADMINISTRACION DE FARMACOS
ENDOVENOSOS

INSTRUCCIONES: Buen dia companieros, a continuacion, se leera una serie de
items sobreactitud de la interna de enfermeria marque con una X de estar en

“totalmente desacuerdo”, “de acuerdo”, en “desacuerdo” y “totalmente en

desacuerdo”. Desde ya agradecida por su cooperacion.

ADMINISTRACION DE Totalmentede De Desacuerdo Totalmente
acuerdo acuerdo en desacuerdo
MEDICAMENTOS 2 3 5 1

1. Considero importante preparar los
materiales, psicolégicamente, fisicamente

al paciente y el ambiente

2. Es importante verificar la actualizacion
de ordenes medicas transcritas en el

Kardexde enfermeria.

3. Es necesario usar lapiceros rojo y azul
para para diferenciar la medicacién por

turnos.

4. Considero absurdo averiguar si el
paciente tiene alguna alergia al

medicamento que se administrara.

5. Debo ser consciente de las posibles

interacciones de los medicamentos.

6. Considero importante realizar los 11

pasos de lavado de manos.

7. Debo aplicar los 5 momentos de

lavadode manos.

8. Es importante preparar los
medicamentosmanteniendo la técnica

aséptica.

9. Si tengo duda en la dilucion de un




medicamento no debo preguntar a la

enfermera de turno.

10. Para romper una ampolla, es absurdo
colocar un trozo de gasa o algodon al otro
lado del cuello y romper por la marca que

tiene el cuello.

11. Es importante tener el material
completo y preparado antes de la

administracion de un medicamento.

12. Antes de proceder a administrar, es
sumamente importante tener en cuenta los

5correctos.

13. Considero obligatorio tomar funciones
vitales antes de administrar

medicamentos.

14. Considero importante conocer los

pensamientos y emociones del paciente.

15. No es necesario explicar al paciente

como podria reducir la ansiedad.

16. Considero importante tener tolerancia

alas interrogantes del paciente.

17. Debo mostrar confianza y seguridad
conel paciente al administrar un

medicamento.

18. Acepto con agrado lavarme las
manosdespués de atender a cada

paciente.

19. No considero colocarme los guantes
antes de realizar algun procedimiento con el

paciente.

20. Es miresponsabilidad desinfectar la piel
de adentro y hacia fuera al momento de la

venopuncion.




21. Deberia escoger una vena de buen
calibre, recta, que no se encuentre en

flexura para canalizar adecuadamente

22. Considero absurdo observar que la via
y zona donde se va a colocar el
medicamentose encuentre permeable y sin

signos de flebitis.

23. Es una pérdida de tiempo observar al
paciente después de administrar un
medicamento para saber si presenta

alguna reaccién.

24. Considero una pérdida de tiempo

rotularlos equipos que cambio.

25. Considero necesario registrar cada

medicamento que se administre.

26. Considero que no es necesario
registrarla hora de administracion del

medicamento.

27. Considero exagerado mantener el

ordenantes de administrar medicamentos.




Anexo C. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION MEDICA

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacion en salud.
Antes de decidir si participa 0 no, debe conocer y comprender cada uno de los
siguientes apartados.

Titulo del proyecto: “Conocimientos y actitudes sobre administracion de farmacos
endovenosos en estudiantes de enfermeria de una Universidad Privada, Lima 2024”
Nombre de los investigadores principal: Claribel Acosta Yupanqui. Ana Maria
Ramirez Sandoval.

Propésito del estudio: Determinar el nivel de conocimientos y actitudes sobre
administracion de farmacos endovenosos en estudiantes de enfermeria de una
Universidad Privada, durante el periodo 2024”

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la
investigacion por los medios mas adecuados (de manera individual o grupal) que le
puede ser de mucha utilidad en su actividad profesional.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.
Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.
Confidencialidad: La informacion que usted proporcione estara protegido, solo los
investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacion confidencial, usted no
sera identificado cuando los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancion o
pérdida de los beneficios a los que tiene derecho.

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el
desarrollo de este estudio o acerca de la investigacion, puede dirigirse a Claribel
Acosta Yupanqui. (teléfono movil N° +51 979 190 160).

Contacto con el Comité de Etica: Si usted tuviese preguntas sobre sus derechos
como voluntario, o si piensa que sus derechos han sido vulnerados, puede dirigirse
al Presidente del Comité de Etica

Participacion voluntaria:

Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y puede retirarse en
cualquier momento.



DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido, tuve tiempo y oportunidad de hacer preguntas,
las cuales fueron respondidas satisfactoriamente, no he percibido coaccién ni he
sido influido indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y que

finalmente acepto participar voluntariamente en el estudio.

Nombres y apellidos del participante o
apoderado

Firma o huella digital

N° de DNI:

N° de teléfono: fijo o movil o WhatsApp

Correo electrénico

Nombre y apellidos del investigador Firma

N° de DNI

N° teléfono movil

Nombre y apellidos del responsable de Firma
encuestador
N° de DNI
N° teléfono
Datos del testigo para los casos de Firma o huella digital

participantes iletrados
Nombre y apellido:
DNI:
Teléfono:
*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante



Anexo D. Autorizacion para aplicacidn de encuesta

o UMA

L ey bow o= r = bl o
PAcario Awumiliaodoro

Lima, 10 de Abril del 2024

Dra. ROXANA PURIZACA CURO
Directora de enfermeria
Universidad Maria Auxiliadara
Presente, —

De mi mayor consideracidn:

£s grato dirigirnos a usted para saludarla en nombre propio como alumnas egresadas de
la facultad de enfermeria de la universidad Maria Auxiliadara.
En esta ocasion nos ponemas en comunicacion con usted y salicitarle su autarizacion para las
siguientes estudiantes:

=
Nro. Apellidos y nombres | el i
|
01 | ACOSTA YUPANQUI CLARIBEL _ e
— )
02 | RAMIREZ SANDOVAL ANA pe811363
| |

Puedan aplicar su instrumento (Encuesta) a los alemnos, para nuestro trabajo de Investigacion
titulada “CONOCIMIEMNTO ¥ PRACTICA SOBRE ADMIMISTRACION DE FARMACOS
ENDOVENOSOS EN  ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD MARIA
AUXILIADORA - 2024".

Esperando contar con su apoyo hago propicia la ocasion para expresar mi consideracian y estima

personal.

Atentamente.

-
hatl Purzaca Curo
I3 Escula Profesional de
Enfaimena

jo-04 Y.



Anexo E. Fotografias del trabajo de encuesta




Anexo F. Procesamiento de bases de datos
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archivo

farmacos

.egistro

ablas personalizadas

) Titulo

Recuento

Regular

100,00

43,9%

56,10

Conocimientos sobre
administracidn de

% dentro de
farmacos

) Notas
i Tabla 1
eglstro

ablas personalizadas

) Titulo

Recuento

Bueno

100,00

62,50

37.5%

Conocimientos sobre
administracidn de

% dentro de
farmacos

& Notas
1 Tabla 1
egistro

ablas personalizadas

) Titulo

100,00

28
1%

43

3
56,92

Conocimientos sobre
administracion de

% dentro de
firmacos

Recuenta

Total

i Tabla 1

Notas

ablas personalizadas

i Motas
.egistro

Significacian
asintatica

df

Pruebas de chi-cuadrado
Valor

(bilateraly

014

85277

Chi-cuadrado de

Pearson

003
006

11,462

Razon de verosimilitud
Asociacion lineal por

7494

lingal

N de casos validos

a 2 casillas (33,3%) han esperado un recuento menor que 5

El recuento minimo esperado es 3,45,

ablas personalizadas

) Titulo

ablas personalizadas

o Notas
1 Tabla 1
B Notas

ablas personalizadas

B Notas

ablas personalizadas

& Motas

ablas personalizadas

= Notas

ablas personalizadas

i Motas
egistro

ablas personalizadas

) Titulo

OUTPUT MCDIFY

& Notas
) Tabla 1
egistro

/REPORT PRINTREPORT=NC

3 Resumen de procesamient

"E.2"

APPLYTO=CELL.

/TABLECELLS SELECT=[PERCENT] SELECTDIMENSICN=BOTH SELECTCCNDITICN="x>=50.0" FORMAT=

/IF COMMANDS=[LAST]

/SELECT TABLES

ablas cruzadas
3 Tabla cruzada Conacimient

) Titulo
anictn

Notas
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