
 

 
 

FACULTAD DE FARMACIA 
PROGRAMA DE MAGISTER EN GESTIÓN FARMACÉUTICA Y FARMACIA ASISTENCIAL 

UNIDAD DE FARMACIA HOSPITAL REGIONAL DE ANTOFAGASTA 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ESTANDARIZACIÓN DEL 

ALMACENAMIENTO, PREPARACIÓN Y 

ADMINISTRACIÓN DE MEDICAMENTOS EV 

EN UPC NEONATOLOGÍA DE UN HOSPITAL 

DE ALTA COMPLEJIDAD 
 

 
 
 
 

Q.F José Cisternas Carmona 

Director: Mg. Q.F Marcela Pezzani Valenzuela 
 

2025 



  
 

 
 
 

ÍNDICE 
 

 
 
 
 
 

RESUMEN ........................................................................................................................................................................ 2 
 

INTRODUCCIÓN........................................................................................................................................................... 3 
 

PREGUNTA DE INVESTIGACIÓN ......................................................................................................................... 9 
 

OBJETIVOS .................................................................................................................................................................. 10 
 

Objetivo General................................................................................................................................................. 10 
 

Objetivos Específicos ....................................................................................................................................... 10 
 

METODOLOGÍA......................................................................................................................................................... 11 
 

1. Población y Muestra .................................................................................................................................... 11 
 

2. Diseño del Estudio........................................................................................................................................ 11 
 

3. Métodos .............................................................................................................................................................. 12 
 

4. Procedimientos.............................................................................................................................................. 13 
 

Fase I: Pre-intervención ............................................................................................................................ 13 
 

Fase II: Intervención.................................................................................................................................... 14 
 

Fase III: Post intervención ....................................................................................................................... 18 
 

4.1 Técnicas analíticas y estadísticas................................................................................................. 20 
 

RESULTADOS ............................................................................................................................................................. 21 
 

DISCUSIÓN .................................................................................................................................................................. 46 
 

CONCLUSIÓN .............................................................................................................................................................. 54 
 

REFERENCIAS BIBLIOGRÁFICAS ..................................................................................................................... 57 
 

ANEXOS......................................................................................................................................................................... 62 



  
 

 
 
 

 
 

El Hospital Regional de Antofagasta es un hospital de alta complejidad y referente en la macrozona 

norte de Chile. En su Unidad de Paciente Crítico Neonatal se detectó una brecha significativa en el 

manejo de medicamentos endovenosos, asociada a la ausencia de información clara y accesible 

sobre almacenamiento, reconstitución, dilución, estabilidad, compatibilidad y tiempos de 

administración. Esta situación se agudiza al no existir participación de un químico farmacéutico en 

la unidad, pese al uso frecuente de fármacos de alto riesgo, lo que aumenta el potencial de errores 

de medicación. 

 

Con el objetivo de mejorar el conocimiento y el acceso a la información de medicamentos, además 

de estandarizar estos procesos, se desarrolló un estudio en tres fases: fase I (pre-intervención), en 

la que se aplicó una encuesta diagnóstica al personal de matronería para identificar brechas de 

conocimiento y prácticas habituales; fase II (intervención), que consistió en la elaboración e 

implementación de un manual estandarizado de medicamentos EV, acompañado de una estrategia 

educativa; y fase III (post-intervención), en la que se reaplicó la encuesta para evaluar el impacto de 

la intervención. 

 

Los resultados evidenciaron mejoras significativas en el acceso a información técnica, la claridad en 

los procedimientos de dilución y administración, y la percepción de seguridad del equipo clínico. Sin 

embargo, también emergieron barreras asociadas a la sostenibilidad de las medidas, la resistencia 

al cambio y las limitaciones de recursos materiales y humanos. En conclusión, el proyecto evidenció 

que la estandarización del manejo de medicamentos EV es una estrategia eficaz para optimizar la 

seguridad farmacoterapéutica en neonatología, aunque requiere acompañamiento continuo, 

actualización periódica del manual y fortalecimiento del rol del farmacéutico clínico en la unidad. 


