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Resumen 

Esta investigación crítica denominada “Aspectos a reforzar en relación al manejo de 

medicamentos inotrópicos por el Profesional de Enfermería en el Servicio de 

Emergencia”, presenta el objetivo de determinar qué aspectos se deben fortalecer en el 

manejo de inotrópicos por el personal de enfermería en las áreas de emergencia, la 

justificación se basa en que un error durante la administración de estos fármacos genera 

efectos adversos en la salud del paciente. 

 

La metodología aplicada fue Enfermería Basada en Evidencia (EBE), donde según el 

esquema de MARCO PS se formuló la pregunta clínica: ¿Cuáles son los aspectos a 

reforzar en relación al manejo de medicamentos inotrópicos por el profesional de 

enfermería en los Servicios de Emergencia? Para la búsqueda de bibliografía, se utilizaron 

distintas bases de datos, entre los años 2018-2023, en idiomas: español, inglés y 

portugués; encontrando doce investigaciones, las cuales fueron sometidas a la validación 

de Gálvez Toro y sólo 4 aprobaron. La investigación seleccionada fue: “Calidad en la 

administración de medicamentos inotrópicos en profesionales de enfermería de un 

hospital de Tabasco, México” la cual se analizó con la lista de chequeo ASTETE. Ante 

la pregunta planteada: el nivel de conocimientos y la forma en que estos fármacos son 

administrados, son aspectos a reforzar, ya que las principales fallas se encontraron en 

estos ámbitos, por lo que se sugiere desarrollar estrategias de supervisión y capacitación 

en aquellos aspectos críticos identificados con la finalidad de prevenir eventos adversos 

y salvaguardar la seguridad del paciente. 

 

 

 

 Palabras Claves: manejo, inotrópicos, enfermería, emergencia. 
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Abstract 

This critical review called "Aspects to be reinforced in relation to the management of 

inotropic medications by the Nursing Professional in the Emergency Service", presents 

the objective of determining which aspects should be strengthened in the management of 

inotropic medications by nursing staff in the emergency areas, the justification is based 

on the fact that an error during the administration of these drugs can generate adverse 

effects on the patient's health. 

 

The methodology applied was Evidence-Based Nursing (EBE), where according to the 

MARCO PS scheme, the clinical question was formulated: What are the aspects to be 

reinforced in relation to the management of inotropic drugs by the nursing professional 

in Nursing Emergency Services? For the bibliography search, different databases were 

used, between the years 2018-2023 in languages: Spanish, English and Portuguese; 

finding twelve investigations, which were submitted to validation by Gálvez Toro and 

only 4 approved. The selected research was: “Quality in the administration of inotropic 

drugs in nursing professionals in a hospital in Tabasco, Mexico” which was analyzed with 

the ASTETE checklist. Given the question posed: the level of knowledge and the way in 

which these drugs are administered are aspects to be reinforced, since the main failures 

were found in these areas, therefore it is suggested to develop supervision and training 

strategies in those critical aspects identified in order to prevent adverse events and 

safeguard patient safety. 

 

 Keywords: management, inotropics, nursing, emergency.  
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Introducción 

Tanto las enfermedades de tipo cardiovascular como cerebrovascular, representan un gran 

desafío para la salud pública a nivel mundial, pues actualmente son las causas más 

peligrosas de morbilidad y mortalidad, produciendo consecuencias desfavorables en 

nuestra sociedad en ámbitos personales, familiares, laborales, económicos y sociales.1 

 

De acuerdo con la OMS, constituyen la principal causa de muertes a nivel mundial, 

llevándose la vida de 17,9 millones de personas cada año.2 Durante el 2019, fueron 

responsables de la muerte de 2 millones de individuos, y se estima que para el 2030 esta 

cifra aumentará a 23.6 millones, según informa la OPS.3 

 

Este grupo de enfermedades demandan una parte significativa de la atención en las salas 

de Emergencia; ya que los pacientes presentan desequilibrio hemodinámico y necesitan 

el empleo de fármacos que reviertan la inestabilidad y mejoren las posibilidades de 

supervivencia, entre estos se incluyen los fármacos vasoactivos.4 Definidos como agentes 

farmacológicos utilizados para estabilizar en caso de disfunción orgánica, lo que hacen 

es restablecer la presión sanguínea, el flujo de sangre bombeado por el corazón, la 

perfusión de los tejidos y por ende la oxigenación.5 Dentro de los cuales tenemos a los: 

vasopresores, vasodilatadores e inotrópicos.  

 

Los medicamentos inotrópicos aumentan la capacidad del corazón para contraerse y se 

emplean en situaciones de emergencia, especialmente cuando el paciente se encuentra en 

estado de shock, es decir, un colapso circulatorio. Además, estos fármacos pueden tener 

un impacto en los niveles de presión arterial6. 

 

En establecimientos de salud de nivel II y III, principalmente en zonas críticas como 

Emergencia, estos fármacos se administran a diario pues tienen grandes beneficios para 

mantener la estabilidad hemodinámica del paciente y preservar su vida, pero hay que 

considerar una serie de principios para garantizar el uso apropiado de estos 

medicamentos. En este contexto, es el deber de la enfermera preparar, administrar y 

controlar la medicación, además de supervisar para prevenir eventuales efectos 

secundarios, los cuales podrían incluir un aumento del ritmo cardíaco favoreciendo las 
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taquiarritmias, aparte si hay un mal manejo de estos fármacos puede ocasionar 

extravasaciones y daño tisular local severo, lo que resulta en complicaciones que afectan 

el pronóstico de los pacientes. 7  

Puesto que en emergencia se proporciona atención rápida y avanzada a pacientes con 

enfermedades graves, a menudo se convierten en entornos propensos a errores, siendo los 

más comunes aquellos asociados con la administración de medicamentos. 

Un estudio publicado en 2022, señaló que en los hospitales de América Latina, la 

frecuencia de errores en la administración de fármacos es considerablemente elevada, 

incluso excluyendo los errores de horario.8 

Además, se identificó que estos errores provocaron un fallecimiento diario y causaron 

daños a aproximadamente 1,3 millones de personas anualmente.9 

 

Por tal razón, la Organización Mundial de la Salud, para los próximos cinco años, tiene 

como meta global reducir en un cincuenta por ciento, los daños graves e inevitables 

vinculados con la medicación en toda América.10 

 

Por otro lado, la gestión de fármacos conlleva responsabilidad ética, moral y legal, por el 

riesgo potencial que implica para la vida y salud de los pacientes. Esta responsabilidad 

está respaldada por el código de ética y de ontología del Colegio de Enfermeros del 

Perú11. 

 

Entonces es esencial que el enfermero esté debidamente preparado en el manejo de 

inotrópicos comprendiendo sus características farmacológicas, fisiologiá y criterios 

clińicos para determinar cuál es el apropiado a utilizar y por cuál lumen del catéter 

intravenoso administrar. También es crucial tener conocimiento sobre las posibles 

interacciones medicamentosas y complicaciones asociadas con estos drogas, además de 

realizar un constante monitoreo hemodinámico para garantizar la administración segura 

de los inotrópicos. Sin embargo, durante el ejercicio especializado dentro de las áreas de 

emergencia se ha podido percibir que el manejo de estos fármacos es inadecuado por 

parte del profesional de enfermería, por ejemplo algunos de ellos siguen administrando 

estos medicamentos por vía periférica, lo cual es aceptable al inicio de la emergencia pero 
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se sabe que luego se debe administrar por vía central y a través de una bomba de infusión, 

de lo contrario se puede producir una extravasación que conlleva a necrosis tisular, como 

se ha evidenciado en varios pacientes, asimismo, no rotulan correctamente los 

medicamentos creando confusión y errores; y siguen utilizando los mismos frascos de 

soluciones y líneas de infusion por días. Así pues existen otros enfermeros que tienen la 

tendencia a diluir la Noradrenalina en Cloruro de Sodio y otros con dextrosa lo cual sería 

lo correcto; es decir usan soluciones incompatibles para diluir los medicamentos, o por el 

mismo lumen donde se está perfundiendo el inotrópico, administran otros medicamentos, 

anulando su efecto; como el caso de Dobutamina y Bicarbonato. También se ha observado 

que varios de los enfermeros no cubren los medicamentos fotosensibles ni utilizan un 

equipo radiopaco para su administración, más aún, no monitorizan continuamente los 

signos vitales del paciente para evaluar la mejora de su estado hemodinámico, por lo 

tanto, no regulan el flujo del medicamento y tampoco realizan el destete gradual de las 

infusiones cuando es debido, aumentando la duración de estancia del paciente.  

 

Entonces, ante toda esta problemática, el objetivo de la investigación fue determinar 

aquellos aspectos que requieren fortalecimiento en el manejo de inotrópicos por parte de 

enfermería en los servicios de emergencia.  

En relación a ello, la destreza del enfermero para administrar estos medicamentos puede 

variar a causa de varios factores como la experiencia, sobrecarga de trabajo, falta de 

conocimientos y capacitación que pueden aumentar riesgos. Las consecuencias de esto 

tienen un impacto social significativo, porque aumentan la incidencia de discapacidad y 

mortalidad afectando la salud del paciente; a la enfermera implicada, en términos de su 

estatus personal y profesional, confianza y práctica; asimismo afectan al costo global de 

la atención médica, porque al prolongar los días de hospitalización aumentan los gastos 

médicos, lo que resulta en una pérdida de confianza hacia el sistema de salud.12.  

 

La presente revisión crítica está justificada, al tener como escenario el servicio de 

emergencia, donde se recibe y se atiende a pacientes críticos, quienes mayormente 

necesitan el empleo de inotrópicos como parte del tratamiento urgente para salvar sus 

vidas y en tal situación, es el enfermero licenciado quien se responsabiliza por completo 

de preparar, administrar y monitorizar estos medicamentos; no obstante, se observan 
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deficiencias y fallos en su administración, atribuidos a diversas razones, siendo la 

principal la falta de conocimiento sobre estos medicamentos 

 

La efectos positivos de estos medicamentos y la prevención de posibles riesgos o efectos 

adversos en la salud de los pacientes, dependen de una correcta administración y manejo 

adecuado de inotrópicos, que demanda de cuidados especializados de enfermería 

respaldados por conocimientos científicos, ya que cualquier error durante este proceso 

podría causar daños graves e irreversibles a los pacientes. 

 

La capacitación y actualización constante son fundamentales para adquirir las 

competencias necesarias y asegurar una atención de enfermería oportuna, segura y de alta 

calidad en beneficio del paciente. Entonces a medida que el profesional de enfermería 

aumente su conocimiento científico, también mejorará su capacidad, destreza y habilidad  

en el manejo de inotrópicos.11 

 

Es por esta razón que surge la motivación de la siguiente revisión crítica dirigida 

específicamente al personal enfermero que labora en Emergencia, pues su labor es muy 

importante, ya que son ellos los responsables de evitar posibles errores en cuanto a la 

administración medicamentosa en dicho servicio. Es así que los efectos positivos de estos 

fármacos en la recuperación de los pacientes, dependen de un manejo adecuado; por lo 

tanto, es fundamental destacar y establecer protocolos de cuidados de enfermería para 

cada uno de estos medicamentos13. 

 

Aunque es un hecho que en el Perú, se han ido implementado algunos protocolos y 

normas relacionados con la preparación y administración de medicamentos, estas guías 

no han sido revisadas ni actualizadas durante los últimos años, y más aún no existen 

muchas guías sobre inotrópicos sobretodo en relación a su manejo. Por tal razón, es 

evidente la necesidad de que los profesionales de enfermería reciban una formación y 

capacitación continua. 

 

Ante lo expuesto, determinar los aspectos relacionados al manejo de medicamentos 

inotrópicos que se deben reforzar, como el nivel de conocimiento, y la forma en que son 

administrados; es fundamental ya que facilitará el desarrollo e implementación de 
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programas de formación continua, con el fin de capacitar a los todos los enfermeros y 

mejorar su desempeño en emergencia; porque un enfermero capacitado y que se mantenga 

actualizado en el manejo estos medicamentos, contribuirá a reducir riesgos y mejorar la 

seguridad, ofreciendo un servicio seguro, eficiente y de calidad, favoreciendo el 

mejoramiento del paciente. 
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MARCO METODOLÓGICO 

1.1 Tipo de investigación: 

Esta investigación secundaria está enfocada principalmente en examinar 

investigaciones cuantitativas y/o cualitativas pertenecientes a la literatura científica, 

posteriormente, brinda una respuesta e interpretación al problema que fue abordado 

previamente en la investigación primaria.. 14 

 

Según Hernández34, la investigación secundaria implica examinar la literatura 

científica utilizando criterios metodológicos y experimentales. Las fuentes primarias, 

recopilaciones y resúmenes de referencias son ejemplos de fuentes secundarias; en 

otras palabras, analizan información de primera mano y ofrecen comentarios breves 

sobre libros, artículos, tesis y otros documentos.  

 

El objetivo es reconocer el grado de comprensión existente acerca del tema o 

problema presentado, evaluar las investigaciones realizadas hasta la fecha y 

determinar qué aspectos aún necesitan ser explorados e investigados para obtener un 

conocimiento más completo. 

 

La revisión científica es el resultado de un minucioso estudio realizado mediante la 

investigación secundaria, que implica buscar, analizar información y luego integrar 

los hallazgos, de esta manera se actualizan conocimientos y se presenta evidencia 

científica existente sobre un tema específico.14 

 

1.2 Metodología EBE 

La EBE es una estrategia consciente y juiciosa para emplear la evidencia científica 

más sólida disponible en el campo de la enfermería, con el fin de tomar decisiones 

informadas en el cuidado del paciente y lograr los mejores resultados para su salud. 

Esta aproximación considera las preferencias y valores del paciente, además de 

integrar la experiencia profesional en el proceso de toma de decisiones15. 



 

 

 

 

 

15 

En la EBE, los problemas actuales y posibles que impactan la salud de los pacientes, 

son formulados como interrogantes, y dichas cuestiones son investigadas y evaluadas 

de manera sistemática utilizando los resultados más recientes de la investigación, los 

cuales se convierten en la base para tomar decisiones informadas. 

 

Es esencial actualizar constantemente las evidencias científicas y asegurarse de 

incorporar los nuevos descubrimientos en los procesos de atención de enfermería para 

prevenir cualquier actividad negligente en la atención al paciente16. 

 

La práctica de EBE se origina de la interrelación entre la enfermera y el paciente, y 

se caracteriza por ser un proceso integrador que se desarrolla en cinco fases 

consecutivas:  

 

1. Formulación de preguntas estructuradas: En esta etapa, se generan preguntas 

específicas y bien definidas que aborden los problemas identificados en la práctica 

de enfermería. Es importante considerar que cada pregunta de investigación 

requerirá diferentes métodos y diseños de estudio. En esta investigación se ha 

empleado el marco PS para formular la pregunta clínica. 

2. Búsqueda bibliográfica: Se trata de buscar evidencia bibliográfica previamente 

existente o disponible para responder a la pregunta formulada. Para ello se 

requiere desarrollar habilidades de búsqueda y utilizar estrategias bibliográficas 

para acceder a una variedad de bases de datos, dentro de las cuales: Pubmed, 

Scielo, BVS, Alicia Concytec, Portal Auna y Google Académico. Se utilizaron 

términos claves como “manejo”, “inotrópicos”, “enfermería”, “emergencia”, 

“guía de práctica clínica”. 

3. Lectura crítica: implica la evaluación del diseño, metodología del estudio, 

calidad de los datos y el análisis e interpretación de resultados. Esto facilita 

determinar la validez y relevancia de los hallazgos para nuestra práctica.15 

Tras recopilar las 12 investigaciones primarias, cada una se evaluó utilizando la 

"Lista de Verificación Abreviada de Validez y Utilidad Aparentes" de Gálvez 

Toro, de esta manera, 4 investigaciones fueron las seleccionadas. 

4. Implementación: Una vez obtenidos los hallazgos y analizados los datos 

relevantes, es importante elaborar un plan para implementar cambios, para lo cual 
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es vital buscar estrategias, identificar obstáculos y determinar las posibles 

dificultades que podrían surgir durante la fase de implementación 15. 

5. Evaluación: Implica evaluar los efectos, tanto positivos como negativos, que 

surgieron a raíz de las modificaciones implementadas en la práctica, con el fin de 

determinar si contribuyen a mejorar la atención al paciente. Asimismo es 

fundamental considerar la realización de una auditoría o supervisión, que 

permitirá comparar la realidad con los estándares y protocolos previamente 

establecidos; y en caso de que no existan, se podrán formular para mejorar las 

intervenciones15. 

 

En esta investigación secundaria, se ejecutó sólo hasta la tercera fase. 

 

1.3 Formulación de la Pregunta según esquema PS 

Pregunta clínica: ¿Cuáles son los aspectos a reforzar en relación al  manejo de 

medicamentos inotrópicos por el profesional de enfermería en el Servicio de Emergencia? 

 

 

 

 

 

 

 

Cuadro Nº 02: Formulación de la Pregunta y Viabilidad 

P PACIENTE / PROBLEMA PERSONAL DE ENFERMERÍA DEL SERVICIO DE 

EMERGENCIA 

S SITUACIÓN  En el servicio de Emergencia, se observan deficiencias en el 

manejo de medicamentos inotrópicos, los cuales requieren 

cuidado especial y vigilancia constante por parte de enfermería, 

lo que puede generar efectos adversos en los pacientes. La falta 

de conocimiento sobre las propiedades farmacológicas y la 

administración adecuada de inotrópicos, la limitada experiencia 

del personal de enfermería con estos medicamentos, la falta de 

capacitación y la ausencia de una guía estandarizada representan 

obstáculos para el manejo adecuado de estos fármacos. 

DiCenso, Guyatt y Ciliska, desarrollado 2005. 



 

 

 

 

 

17 

1.4 Viabilidad y pertinencia de la Pregunta  

La pregunta clínica se origina a partir de la observación directa en emergencia, donde 

se detectan deficiencias en el manejo de inotrópicos por algunos enfermeros, frente a 

los cuadros clínicos de los pacientes tratados en dicha área. Esto posibilitará la 

creación de guías clínicas y protocolos estandarizados que contribuyan a fortalecer su 

conocimiento y proporcionar atención de calidad al paciente crítico. 

 

Esta pregunta clínica es posible de ser resuelta, dado que existe una variedad de 

investigaciones disponibles sobre el tema y es relevante, ya que aborda un tema de 

vital importancia observado con frecuencia en la práctica y que puede ser aplicado de 

manera efectiva. Además, ayudará en la formación de los estudiantes de salud, porque 

el manejo de estos fármacos es un aspecto que todo el personal sanitario siempre debe 

tener en cuenta. 

 

Por último, es pertinente porque constituye un requisito esencial que el enfermero 

emergencista tiene que manejar correctamente para el cuidado de su paciente. 

 

1.5 Metodología de Búsqueda de Información 

Se efectuó una búsqueda completa y organizada en tres etapas. Como primer paso, 

seleccionamos las palabras claves relacionadas con nuestro tema de investigación, 

que también fueron traducidas a los idiomas inglés y portugués para su búsqueda, 

tomando en consideración los sinónimos de cada término. Posteriormente procedimos 

con una búsqueda exhaustiva en diversas bibliotecas digitales. Como segundo paso, 

anotamos por escrito los resultados obtenidos de las diferentes bases de datos, 

tomando en cuenta la cantidad de artículos encontrados y elegidos para su análisis. 

Como tercer paso, se elaboró una ficha para recopilar la información bibliográfica 

que incluyó datos relevantes de cada artículo seleccionado, como el nombre del autor, 

el título del artículo, el año de publicación, el enlace o link para acceder al artículo, el 

idioma en que fue escrito y el método utilizado en la investigación. De esta manera, 

se logró tener un registro organizado y completo de todas las fuentes bibliográficas 

consultadas. 
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La búsqueda de información se realizó durante tres semanas aproximadamente, 

enfocándonos en las palabras clave pertinentes y contextos similares a nuestra 

realidad. Se priorizó investigaciones llevadas a cabo entre los años 2018 y 2023, que 

se centran en el contexto de los servicios de emergencia, enfocados en el personal de 

enfermería que administran inotrópicos. Esta selección cuidadosa aseguró que los 

estudios encontrados fueran relevantes para nuestro objetivo de investigación. 

 

Pero hubo ciertas restricciones y una de ellas fue la escasez de información precisa 

vinculada al tema a investigar. Además, durante la búsqueda, se hallaron 

investigaciones en diversos idiomas que requirieron ser traducidas al español, lo que 

ocasionó cierto retraso en el proceso. Asimismo, se identificó que algunas 

investigaciones eran más antiguas y no se ajustaban del todo a nuestra problemática 

actual. Estas circunstancias representaron limitaciones adicionales en la obtención de 

información relevante y actualizada para nuestra investigación. 
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1.6 Síntesis de la evidencia encontrada a través de la guía de validez y utilidad 

aparentes de Gálvez Toro. 
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1.7 Listas de chequeo específicas a emplear para los trabajos seleccionados: 
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DESARROLLO DEL COMENTARIO CRÍTICO 

2.1 Artículo para Revisión 

a. Título de la Investigación secundaria que desarrollará.  

Calidad en la administración de medicamentos inotrópicos en profesionales de 

enfermería de un hospital de Tabasco, México. 

b. Revisor: 

            Lic. Enf Jenilee Selena Villalobos Bocanegra 

c. Institución:   

Escuela de Enfermería, Universidad Católica Santo Toribio de Mogrovejo, 

Chiclayo, Lambayeque, Perú 

d. Dirección para correspondencia:  

jeniselvb@gmail.com 

e. Referencia completa del artículo seleccionado para revisión:  

Ruiz Rosado A, Avalos García M, Priego Álvarez H. Calidad en la 

administración de medicamentos inotrópicos en profesionales de enfermería de 

un hospital de Tabasco, México. Enf Act en Cost Ric [Internet] 2020 [citado el 5 

de diciembre del 2022]; 39 (1): 144-155. Disponible en: 

https://www.scielo.sa.cr/pdf/enfermeria/n39/1409-4568-enfermeria-39-144.pdf 

f. Resumen del artículo original:   

En los diferentes hospitales de tercer nivel o alta especialización, se ofrece 

atención a pacientes con diagnósticos altamente complejos, para lo cual se utilizan 

fármacos inotrópicos, los cuales se consideran de alto riesgo debido a sus posibles 

efectos adversos si no son preparados y administrados de manera adecuada. 

Por esta razón, es fundamental que los enfermeros adquieran un dominio 

adecuado en la administración de estos fármacos y manejo de posibles reacciones 

adversas. De esta manera, se busca evitar los riesgos asociados con este 

procedimiento. 

 

El artículo de investigación seleccionado tiene como objetivo evaluar la calidad 

de la administración de fármacos inotrópicos a cargo de los enfermeros. Se realizó 

un estudio de tipo cuantitativo, observacional, con diseño transversal y analítico 

mailto:jeniselvb@gmail.com
https://www.scielo.sa.cr/pdf/enfermeria/n39/1409-4568-enfermeria-39-144.pdf
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en el Estado de Tabasco, México, específicamente en un hospital altamente 

especializado perteneciente al Sistema Estatal de Urgencias, durante un periodo 

entre mayo y diciembre del 2019. 

 

La población del estudio estaba compuesta por 150 enfermeras que laboraban en 

diversas áreas de cuidados intensivos para adultos y neonatales, así como en el 

área de urgencias. Asimismo, se incorporaron a profesionales de enfermería que 

desempeñaban sus funciones en el área de medicina interna, cirugía general, 

traumatología e infectología. Para el estudio, la muestra seleccionada y 

representativa de dicha población fue de 80 enfermeras.  

 

Durante la realización de este estudio, se tuvo en cuenta el nivel de conocimiento 

de los enfermeros, el cual se evaluó utilizando un cuestionario diseñado para 

medir la calidad y seguridad en la administración de inotrópicos, creado por 

Ipanaque y Pérez. Además, para evaluar si cumplen con los estándares de calidad, 

se empleó una cédula de tipo observacional (checklist) para la administración de 

medicamentos, perteneciente al Sistema Nacional de Indicadores de Calidad en 

Salud en México, elaborada por Cárdenas y Sánchez. Estas herramientas 

proporcionaron información relevante sobre la forma en que el personal de 

enfermería prepara y administra los medicamentos inotrópicos. 

 

Los resultados obtenidos revelaron que en el hospital evaluado, la calidad en la 

administración de inotrópicos fue insuficiente en 59 enfermeros (73.8%). Se 

evidenció que las enfermeras de UCI obtuvieron mejor evaluación, alcanzando un 

66% de calidad, mientras que las enfermeras de urgencias obtuvieron un 27.1%, 

mostrando baja calidad. 

En cuanto al nivel de conocimiento global sobre estos fármacos, se obtuvo un  

66.5%, siendo clasificado como conocimiento insuficiente, El nivel o grado de 

cumplimiento de las prácticas de administración de medicamentos resultó en 81%, 

indicando “cumplimiento parcial”. 

 

En conclusión, los resultados del estudio señalaron que el nivel de calidad y 

seguridad en administración de fármacos inotrópicos fue inadecuado. Ante esta 
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situación, es recomendable realizar supervisiones y capacitaciones periódicas de 

los aspectos críticos identificados, como estrategias para prevenir incidentes no 

deseados y garantizar la seguridad del paciente. Estas acciones fortalecerán las 

prácticas de administración de medicamentos para mejorar la calidad del cuidado 

que proporciona el enfermero. 

 

Entidad financiadora de la investigación y declaración de conflictos de 

interés: No se menciona.  

 

E-mail de correspondencia de los autores del artículo original:  

Adriana Ruiz Rosado, adrianaruiz5810@gmail.com.  

María Isabel Avalos-García, isaavalos67@hotmail.com.  

Heberto Romeo Priego Álvarez, heberto_priego@hotmail.com 

 

Palabras Claves: Calidad; Enfermería; Fármacos; inotrópicos. 

 

2.2 Comentario Crítico 

El presente comentario crítico se llevó a cabo con el fin de analizar la calidad 

metodológica, relevancia y la utilidad clínica de la investigación seleccionada. Pues bien 

se empleó la lista de verificación de Bobenrieth Astete, que comprende 138 pautas 

detalladas para la lectura o análisis crítico de las diversas secciones del estudio de 

investigación, tales como el título, autores, resumen (partes preliminares), introducción, 

materiales y métodos, resultados, discusión y las conclusiones (cuerpo), así como la 

bibliografía (partes finales); con el objetivo de determinar el mérito científico y la validez 

del estudio en cuestión27. 

 

El título de un proyecto de investigación debe representar adecuadamente el área temática 

o el problema que se pretende investigar. Por tanto, debe cumplir con ciertos requisitos, 

como ser específico y claro en su formulación, para delimitar y concretar el tema de 

estudio. Es fundamental que refleje de manera precisa el alcance de la investigación y 

mailto:adrianaruiz5810@gmail.com
mailto:isaavalos67@hotmail.com
mailto:heberto_priego@hotmail.com
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esté estrechamente relacionado con su objetivo general. Además, la elección del título 

debe ser transparente y evitar ambigüedades para proporcionar una visión clara de la 

temática abordada en el estudio28.  

 

El título de la investigación cumple con los criterios necesarios para representar 

adecuadamente lo que contiene el estudio. Presenta claramente el problema de 

investigación y las variables, es entendible y no tiene errores gramaticales. Emplea un 

lenguaje simple y sencillo con términos explícitos, claros y directos, lo que facilita la 

búsqueda de los investigadores. Además, emplea palabras completas, sin abreviaturas o 

siglas, con un tono afirmativo. El título también destaca palabras clave relevantes, como 

calidad, enfermería, fármacos e inotrópicos. Aunque es un poco extenso con 17 palabras, 

esta longitud está justificada debido a que proporciona información precisa sobre el 

ámbito donde se desarrolla la investigación. De acuerdo con el Dr. Jacobo Díaz Portillo29, 

un título debe ser breve, conteniendo aproximadamente 15 palabras, ya que se ha 

comprobado que la memoria tiende a fallar después de la 15ª palabra. Es importante 

considerar este límite como el máximo de palabras permitidas en una oración, porque si 

excede las 20 palabras, el lector pierde el significado de las primeras palabras leídas. 

Como resultado, el lector se ve obligado a volver a leer la frase, lo que evidencia su 

longitud excesiva.29 

En general, el título analizado cumple con todas las características necesarias para 

identificar adecuadamente la temática que se investigará. 

 

Con respecto a la autoría, Silva, sostiene que aunque no hay un número aceptado de 

autores, la participación de múltiples autores puede sobrecargar el sistema de difusión de 

información científica, por lo que debería restringirse a los casos estrictamente necesarios 

y con plena justificación como son los estudios en colaboración.30 En tal sentido, la 

presente investigación cuenta con 3 autores indicando una autoría múltiple que está 

justificada y utilizada de forma responsable, cuyos nombres y apellidos se muestran 

completos, sin recurrir a iniciales que puedan generar confusión en su identificación, 

además se menciona las instituciones de trabajo en las que laboran, pero se incluyen los 

grados académicos que tienen cada uno de ellos. Adicionalmente, se incluye la dirección 

postal de los autores, lo que facilita la posibilidad de realizar un seguimiento de la 
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investigación y obtener datos adicionales no mencionados en el artículo en caso de ser 

necesario. 

 

El resumen proporcionado nos permite una rápida, precisa y comprensible identificación 

de los puntos más relevantes del estudio. En el primer párrafo, se expone de manera clara 

el objetivo, mientras que en el segundo se detalla el diseño y metodología utilizada. El 

tercer párrafo presenta los resultados, usando valores numéricos y porcentajes, por último 

el cuarto párrafo describe las conclusiones. Siendo este resumen conciso ya que emplea 

un total de 226 palabras y el rango recomendado es de 150 a 250 palabras, además el 

estilo del resumen es claro, sencillo, preciso e impersonal, tal como lo sugiere Díaz 

Portillo29.  

Por otro lado, en este resumen no se emplean abreviaturas ni siglas, tampoco incluye 

gráficos, tablas, ni referencias bibliográficas, que pueden causar distracción al lector, así 

también, no hace mención a ningún producto farmacéutico; siendo este resumen 

autosuficiente y autoexplicativo. Por consiguiente, este resumen cumple con todos los 

aspectos necesarios de validación. 

 

La introducción de un proyecto de investigación debe ofrecer una visión general sobre la 

relevancia, el alcance de la temática y cómo se estructura el estudio31. 

Según Nancy Burns32, en un informe de investigación, la introducción presenta 

claramente la naturaleza y el propósito del problema investigado, además señala la 

importancia de llevar a cabo el estudio para contribuir al conocimiento en el ámbito de la 

enfermería. 

La introducción de este trabajo nos permite entender el propósito y la motivación detrás 

de la investigación, logrando captar el interés del lector con un estilo directo y claro. Se 

presenta una visión general del contexto de estudio acerca de las fallas en la 

administración de fármacos y luego se enfoca específicamente en la problemática de la 

administración de inotrópicos. 

 

Según Cesar A. Bernal33, el problema es el objeto de reflexión, aquello que motiva la 

necesidad de conocer y estudiar. Plantear el problema de investigación implica describirlo 

y formularlo. Lo primero consiste en presentar la situación problemática actual, 

incluyendo su naturaleza, dimensiones, antecedentes y hechos relevantes. Por otro lado, 
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formular el problema implica plantear preguntas pertinentes que se responderán a lo largo 

de la investigación basándose en el estado de la situación que se estudiará. 

 

En el presente estudio, se identifica y se define de manera clara el problema asociado a 

las fallas en la administración de medicamentos, especialmente en el caso de inotrópicos, 

que se consideran de alto riesgo debido a su potencial para causar daños al paciente si no 

se administran adecuadamente. La calidad de esta administración es crucial para 

garantizar la seguridad del paciente. Los autores respaldan su argumento con datos 

recopilados de los países latinoamericanos, como lo es México, y citan a organizaciones 

que informan sobre la magnitud del problema. Esto proporciona una visión completa de 

lo que se sabe sobre el tema y destaca las áreas en las que falta conocimiento. 

 

Aunque la mayor cantidad de antecedentes o datos referidos son en base a fallas de 

medicación en general, se necesita indagar más sobre antecedentes que se refieran 

específicamente a las fallas de administración de medicamentos inotrópicos. A pesar de 

este hecho, el problema de investigación sigue siendo relevante, actual y observable, 

porque es una situación que se puede presenciar a diario en todos los hospitales de alta 

complejidad, en los que continuamente se evidencian errores que comenten algunos 

enfermeros al manejar inotrópicos. De igual forma, el problema es medible y factible, lo 

que facilita la búsqueda de soluciones en futuras investigaciones. 

 

Según las recomendaciones del Dr. Jacobo Díaz Portillo29, una revisión bibliográfica debe 

tener ciertas características, entre ellas, ser pertinente al problema de investigación, contar 

con información actualizada de los últimos 5-10 años, centrarse en artículos científicos 

originales como fuentes primarias y proporcionar suficiente respaldo para la etapa inicial 

de la investigación. 

 

En este estudio, se identifica lo que se conoce actualmente sobre el problema en cuestión, 

proporcionando antecedentes que respaldan la justificación del estudio. Aunque la 

mayoría de las referencias son relevantes y actuales, existe un pequeño porcentaje que no 

cumplen con este criterio. Por otro lado, las investigaciones previas relacionadas con el 

problema de investigación, son escasas ya que se enfocan más en errores de 

administración de medicamentos, de manera general. Sin embargo, la revisión nos 
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muestra diversos puntos de vista que complementan el problema, y que están organizadas 

de manera lógica según fechas de publicación. Además, se destacan las áreas donde hay 

vacíos de información respecto al problema, y las citas de la bibliografía utilizada se 

encuentran ubicadas en puntos relevantes, sin arbitrariedades. 

 

Según Hernández Sampieri34, el marco teórico de una investigación corresponde a la base 

teórica y conceptual del estudio. En este proceso, se analizan y presentan las teorías, 

enofques, investigaciones y antecedentes relevantes que contribuyen a contextualizar 

adecuadamente el estudio. En el caso de esta investigación, no se presenta un marco 

teórico completo porque es un artículo. Sin embargo, en la introducción se incluye una 

breve definición sobre los fármacos inotrópicos. Esto no significa que carezca de 

sustentación teórica, simplemente no se desarrolla de manera exhaustiva en el artículo. 

 

Las variables son elementos que poseen características distintivas, pueden cambiar o 

modificarse, y son objeto de estudio, control o medición en una investigación. En la 

metodología científica, las variables se consideran unidades fundamentales y su precisa 

definición es esencial para establecer verdades científicas35. En consecuencia, al analizar 

las variables de este estudio, se concluye que son claras y apropiadas para la temática y 

diseño empleado. Sin embargo, no se especifica cuál es la variable independiente y 

dependiente, lo que impide describir la asociación entre ellas. A pesar de esta omisión, el 

lector puede distinguirlas. 

 

Por otro lado, la operacionalización de variables tiene como objetivo fundamental definir 

y precisar el significado que se atribuye a cada variable en una investigación particular. 

Para lograr este propósito, las variables principales se subdividen en dimensiones más 

específicas, las cuales, a su vez, se traducen en indicadores que facilitan la observación 

directa. De esta manera, se logra una mayor precisión en la medición y estudio de las 

variables en cuestión36. En este estudio no se visualiza este proceso, entonces las variables 

no están definidas operacionalmente, como tampoco se menciona la presencia de 

variables extrañas, las cuales son aquellas que llevan errores, sesgos y dudas que el 

investigador debe tener en cuenta ya que influyen en el resultado del estudio. 
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En cuanto a los objetivos, según Hernández Sampieri34, representan el propósito y la meta 

que se busca alcanzar. Toda la investigación está orientada al logro de estos objetivos, los 

cuales deben ser definidos de manera clara y precisa para prevenir cualquier confusión o 

desviación. En este caso, los autores presentan sólo un objetivo general apropiado a la 

pregunta de investigación, refleja la intención del investigador y está formulado de 

manera afirmativa y en tiempo infinitivo, lo que permite una sola interpretación. No se 

incluyen objetivos específicos. 

 

En el caso de la hipótesis, sólo es necesaria para aquellos estudios que evalúan relaciones 

entre variables o explican causas. En este caso particular, no se considera presentar 

hipótesis, porque no se quiere probar ninguna suposición, por lo tanto este aspecto no se 

puede evaluar. 

 

La investigación realizada se enmarca en el enfoque cuantitativo, dado que se atribuye un 

valor numérico a los hallazgos. Este enfoque se caracteriza por recopilar y analizar datos 

cuantitativos provenientes de diversas fuentes y utiliza herramientas informáticas y  

estadísticas para obtener resultados estructurados37. 

 

En este contexto de la investigación cuantitativa, existen diversas clasificaciones de los 

diseños utilizados. Aunque en este estudio no se proporciona una descripción específica, 

se puede inferir que se trata de un diseño no experimental. En este tipo de diseño, no se 

manipulan deliberadamente variables y no se ejerce un control directo sobre ellas ni se 

intenta influir en su comportamiento, ya que los eventos han ocurrido naturalmente con 

sus efectos38. 

 

En la investigación no experimental, el enfoque observacional, se centra en examinar los 

fenómenos tal como suceden de manera natural, sin que el investigador provoque 

situaciones intencionalmente. Posteriormente, se analizan los datos recopilados para 

obtener conclusiones y resultados relevantes38. Tal es el caso de esta investigación, en el 

que los autores no intervienen en el conocimiento que tienen los enfermeros sobre 

medicamentos inotrópicos ni tampoco en el nivel de cumplimiento que presentan, sólo 

observan, registran y analizan una situación ya existente, así como los acontecimientos y 

datos obtenidos, sin manipular o intervenir en el curso natural de estos.  
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Por otro lado, los diseños no experimentales se clasifican según el momento en que son 

recolectados los datos: transeccionales y longitudinales. Según Liu y Tucker38, los 

diseños transeccionales, también conocidos como transversales, recolectan datos en un 

único instante y en un solo período de tiempo, para definir variables y analizar cómo se 

relaciona en un momento específico. Sería como "tomar una fotografía" de un fenómeno 

en un instante dado. Tal como se evidencia en la presente investigación que se clasificó 

como un diseño transversal y analítico, cuya medición es única en un momento 

determinado, analizando los grupos de sujetos. 

 

En vista de lo expuesto, el diseño de esta investigación resulta adecuado para cumplir con 

el objetivo del estudio. No obstante, es importante mencionar que en la sección del 

método, no se proporciona una justificación específica sobre por qué se ha seleccionado 

este diseño o cómo su implementación beneficia la investigación. Tampoco se describe 

el nivel de análisis empleado o si existe correlación entre las variables. A pesar de ello, 

el diseño se ajusta al paradigma cuantitativo de los datos y está actualizado con el nivel 

de conocimiento acerca del problema, asegurando la validez y credibilidad del estudio.  

 

Ahora bien, la población contituye el total de casos que comparten ciertas características 

específicas38. Jany33 la define como el conjunto de individuos o elementos con 

características similares y sobre los que se realizan interpretaciones; en otras palabras, es 

la unidad de básica de análisis. 

 

En el presente estudio, la población se identificó de manera clara y precisa. Estuvo 

conformada por 150 enfermeras que atienden a pacientes críticos en un hospital altamente 

especializado ubicado en Tabasco, México. Estas enfermeras trabajaban específicamente 

en el departamento de UCI adultos, neonatales y en urgencias. También se incorporó 

personal que desempeñaban sus labores en medicina interna, cirugía general, 

traumatología e infectología, ya que debido a la alta demanda de pacientes en estas áreas, 

también se atienden pacientes críticos y se administran medicamentos inotrópicos. Por 

otro lado, la muestra es una selección representativa de la población en estudio y debe ser 

definido y delimitado con precisión38. 
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Este estudio seleccionó a 80 profesionales de enfermería como muestra de un universo 

de 150 enfermeras, lo cual fue representativa de la población para mantener la validez 

externa del estudio, y esta elección se realizó de acuerdo a los objetivos y diseño de 

investigación. Sin embargo, no se presentó criterios de inclusión y exclusión utilizados o 

si se usaron métodos de muestreo probabilísticos o no probabilísticos. Aunque se puede 

inferir que se empleó un método no probabilístico, dado que participaron sólo aquellos 

con cursos técnicos, de maestría o especialidad, que realizan el procedimiento. 

En cuanto a las consideraciones éticas, se obtuvo la aprobación y el respaldo de los jefes 

de servicio y del comité de ética e investigación del hospital. Además, se ha recopilado 

cartas de consentimiento informado de los que participaron.  

Sin embargo, no se roporciona información detallada sobre cómo se obtuvieron dichas 

aprobaciones y cartas, ni se mencionan los posibles riesgos que podrían enfrentar los 

participantes. Las medidas para garantizar la confidencialidad de los sujetos 

involucrados, tampoco se mencionan en el estudio. 

 

La fase de recolección de datos juega un papel importante en la determinación de la 

confiabilidad y validez del estudio33. Para lograrlo, se deben seleccionar uno o varios 

métodos o instrumentos que vayan en relación al problema y objetivos del estudio. 

Asimismo, es esencial aplicar estos instrumentos en el momento adecuado y preparar los 

datos recopilados para un análisis preciso38. En el presente estudio, los investigadores han 

detallado que la recolección de datos tuvo lugar desde mayo hasta diciembre del 2019. 

Los instrumentos empleados fueron apropiados para el diseño de investigación, ya que 

permiten obtener datos cuantitativos e información relevante sobre la población en 

estudio y las variables de investigación. 

 

El conocimiento se evaluó mediante una encuesta autoaplicada, diseñada y validada por 

Ipanaque y Pérez (Lima) sobre la administración de medicamentos inotrópicos. Este  

cuestionario tomó aproximadamente 15 minutos y presentó 10 ítems. Según 

Chasteauneuf38, un cuestionario contiene preguntas relacionadas con las variables que se 

pretenden medir, y en esta investigación, se observa la coherencia del cuestionario con el 

problema y los objetivos, tal como lo indica Brace38. 
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Para evaluar el cumplimiento, se utilizó una cédula de tipo observacional a manera de 

check list, elaborada por Cárdenas y Sánchez. La verificación de la administración de 

medicamentos fue realizada por una enfermera intensivista capacitada y tomó alrededor 

de 25 minutos. Aquí la técnica empleada fue la observación, en la cual el investigador 

recolecta y registra datos acerca del comportamiento de un fenómeno en tiempo presente, 

sin realizar preguntas directas a los individuos involucrados en el hecho39.  

 

Y finalmente para obtener el nivel global de calidad, se sumaron los resultados obtenidos 

de ambos instrumentos, los cuales fueron calificados en base a los estándares previamente 

establecidos y validados.  

 

Los pasos para recolectar los datos fueron descritos de manera clara y adecuada en el 

estudio. Sin embargo, los autores no proporcionaron la razón detrás de la selección de 

cada instrumento utilizado en la investigación. Es fundamental proporcionar una breve 

descripción que contenga los detalles de los procedimientos o técnicas estandarizadas 

utiizadas40. En este caso, la ausencia de detalles y la falta de descripción sobre la validez 

y confiabilidad de los instrumentos, generan dudas respecto a si las técnicas empleadas 

fueron apropiadas para este tipo de investigación. 

 

Para analizar los datos recopilados se utilizó el software estadístico SPSS 22.0. Para este 

análisis, se emplearon técnicas estadísticas descriptivas y analíticas, incluyendo la prueba 

X2 de Pearson. La selección de estos procedimientos estadísticos fue apropiada y 

considera el nivel de medición de las variables nominales y ordinales. De esta manera, se 

garantizó la correcta aplicación de los métodos estadísticos para analizar los datos. 

 

En la sección de presentación de datos, se evalúa si los resultados están relacionados con 

las cuestiones investigadas y los objetivos del estudio, y si los métodos estadísticos 

empleados son adecuados para responder a las preguntas planteadas41. 

En este caso, los resultados se presentaron de forma clara, precisa y objetiva, de acuerdo 

a la pregunta de investigación y sin que intervengan los investigadores. Se organizaron 

sistemáticamente según las variables para lograr el propósito establecido. Además, se 

incluyeron tanto los hallazgos positivos como los negativos, sin relegar estos últimos al 

final. Entonces esta sección fue completa y convincente, organizada en cinco subtítulos, 
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donde en el primero se detalló la edad, antigüedad y número de empleo de los 

participantes a través de estadísticas como la media, mediana, moda, mínimo y máximo. 

Esto facilitó la comparación de los resultados según las características de los sujetos. En 

este sentido, el capítulo de resultados resume el análisis de los hallazgos utilizando 

estadísticas descriptivas como las medidas de tendencia central y de dispersión, 

proporcionando una comprensión clara de los datos42. 

 

El segundo subtítulo abordó el conocimiento global de las enfermeras, que corresponde 

a 66.5%, clasificado como conocimiento insuficiente; cuyos valores se presentaron en 

frecuencias y porcentajes. En el tercer subtítulo se mostró el nivel de cumplimiento 

alcanzado que fue del 81%, calificado como cumplimiento parcial. 

El cuarto subtítulo se refiere a la calidad global, el cual relaciona: nivel de conocimiento 

y nivel de cumplimiento, obteniéndose como resultado un insuficiente nivel de calidad 

en el  73% de enfermeros. 

Por último, en el quinto subtítulo se muestra el nivel de calidad global y su vínculo con 

las variables sociodemográficas. Se observa que las enfermeras de las áreas de UCI y 

UCIN obtuvieron la calificación más alta con un 66%, en comparación con las enfermeras 

de urgencias, cuya calidad alcanzó el nivel más bajo con un porcentaje del 27.1%. 

En resumen, los resultados pueden indicar que el escaso conocimiento de los enfermeros 

influye negativamente en la calidad de administración de inotrópicos. 

 

Para presentar los resultados mencionados anteriormente, se ha empleado tanto la 

presentación escrita como la representación gráfica. La representación escrita implica 

incorporar los datos estadísticos recopilados en formato de texto, describiéndolos de 

acuerdo con la presentación realizada por los autores. 

Por otro lado, las técnicas gráficas se utilizan para representar los fenómenos estudiados 

mediante figuras, lo que facilita su interpretación y comparación. Estas representaciones 

visuales permiten una comprensión más clara y sencilla de la información43. 

 

En esta investigación, se han utilizado tablas simples y autoexplicativas que contienen 

numerosos datos con valores precisos, sin redundancias. Cada tabla incluye unidades de 

medida en los encabezados de las columnas, y se proporciona una descripción adecuada 

para cada una de ellas. Es importante destacar que no se han empleado gráficos en este 
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estudio. Según Sampieri38, los gráficos tienen la ventaja de ampliar la información escrita, 

aclarar conceptos y ofrecer una representación visual que facilita comparaciones precisas 

y claras. Aunque las tablas utilizadas en este trabajo complementan el texto y ayudan a 

comprender los resultados, el uso de gráficos habría mejorado significativamente la 

explicación de los hallazgos de manera más clara y comprensible. 

 

En esta investigación, los autores realizan interpretaciones y comentarios basados 

únicamente en los hallazgos del estudio, y los discuten en relación a los objetivos 

planteados. No se repiten los resultados numéricos y se muestra una especulación 

inteligente basada en los resultados obtenidos. 

 

Además, los autores hacen afirmaciones sobre los hallazgos de su estudio, 

contrastándolos con investigaciones previas, lo que justifica las generalizaciones 

presentadas en la discusión. Estas generalizaciones están respaldadas por la relevancia y 

significancia clínica de los resultados obtenidos. 

 

Por ejemplo, para el nivel de calidad, los autores comparan el nivel insuficiente obtenido 

en esta investigación, el cual coincide con hallazgos de otros estudios a nivel mundial 

pero el cual difiere de lo establecido por la Norma Oficial Mexicana y otras entidades, 

que especifican los requisitos necesarios para administrar correctamente la terapia de 

infusión como requisito para la certificación de hospitales y centros de salud. Asimismo, 

con respecto al cumplimiento de la administración de medicamentos, el resultado que se 

obtuvo fue parcial en un 81%, el cual según los autores, es diferente al de otros estudios 

que arrojan un mejor nivel de calidad en este aspecto. Como la investigación de Delgado 

D. y  Chirapo L (2019)23; en el que las enfermeras de Emergencia del Hospital Goyeneche 

presentaron un manejo de inotrópicos parcialmente adecuado en un 52%.  

 

Por otro lado, se menciona la importancia de tener un buen nivel de conocimiento acerca 

de los inotrópicos, especialmente aquellos empleados en la reanimación cardiopulmonar, 

como lo establece la guía de práctica clínica25 titulada: Intervenciones de enfermería en 

la atención al adulto con Infarto Agudo de Miocardio, que enfatiza que la intervención 

del enfermero se basa en saber la correcta administración de inotrópicos y vasopresores. 

Sin embargo, en el estudio este nivel de conocimientos es insuficiente, sobretodo se 
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observa esta falta con respecto a su farmacología, mecanismo de acción y sus reacciones 

adversas, y según los autores este dato es similar a lo publicado en un metaanálisis, 

aunque no describe los resultados exactos de este estudio. No obstante, se puede comparar 

con la investigación de García D. y Olave J. (2017)18, en el que se observó que las 

enfermeras emergencistas del Hospital Hipólito Unanue presentaron un bajo nivel de 

conocimientos acerca de inotrópicos, en un 76%. Esto es algo que se observa en muchos 

enfermeros que trabajan en la emergencia de diversos hospitales del país, donde persiste 

una falta de conocimiento considerable sobre estos fármacos, lo que resulta en una falta 

de habilidad para su administración. 

 

Mesquita E., Oliveira H.,  Mota A., Moura A., Magalães A., Ferreira M., Frota V. 

(2016)21, en su investigación obtuvieron resultados diferentes pues el conocimiento 

obtenido fue satisfactorio en un 42,5% y sólo un bajo porcentaje (40%) presentó 

dificultades en cuanto a la preparación, estabilidad y acción del fármaco y posibles 

reacciones adversas asociadas.  

Del mismo modo, en la investigación de Zapata N., Betancourt M., Landeros M., et al. 

(2018)26; el conocimiento teórico global fue considerado medio para el 95.5% del 

personal y sólo un pequeño porcentaje del 3% obtuvo un nivel bajo. 

Por tal razón, los autores destacan la importancia de creación de estrategias para disminuir 

riesgos o el uso de herramientas de evaluación para mejorar la calidad en la atención. 

 

Tal es así, el estudio realizado por Ahmed M., Ismail W., Bakr A., Gaballah S. (2020)22 

que describió que el nivel de conocimiento previo a la implementación de guiás 

educativas sobre administración de fármacos inotrópicos fue de 8,3 % y después de su 

implementación, aumentó a un 86,7%. Lo mismo sucedió en la investigación de Lie, 

Miaw, Wei, Nyuk. (2019)20, que demuestra que los enfermeros tenían un conocimiento 

moderado sobre medicamentos de alerta alta dentro de los cuales se considera a los 

inotrópicos, pero al implementar una intervención con respecto a estos medicamentos, el 

conocimiento mejoró. 

 

Asimismo la investigación realizada por Ortiz J. y Vázquez K. (2020)19, refiere que el 

índice de errores vinculados a la administración de medicamentos es bajo, debido al 

excelente nivel de conocimientos que posee el enfermero. Aparte se observa que la 
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mayoría de servicios en un 54.7%, disponen de protocolos para la gestión de 

medicamentos. Entonces se establece una relación significativa entre el conocimiento y 

los protocolos. Sin embargo, esta situación es todo lo contrario a nuestra realidad, ya que 

en la actualidad no existen guías o protocolos disponibles que traten específicamente 

sobre manejo de inotrópicos, los cuales serían de gran aporte y podrían ser consideradas 

como recomendaciones para su implementación en hospitales de alta complejidad, y así 

mejorar la calidad en la atención médica. 

 

Entonces se deduce que a medida que los enfermeros adquieran un mayor conocimiento 

sobre inotrópicos, tendrán mayor habilidad para llevar a cabo esta actividad garantizando 

un buen estándar de calidad al administrar estos medicamentos. Sin embargo, un estudio 

de García D. y Olave J. (2017)18, muestra resultados que van en contra de esta afirmación, 

ya que a pesar de que los enfermeros tienen un bajo nivel de conocimientos, el 96% 

realizan la práctica en forma adecuada, por lo que establece que no existe relación entre 

estas dos variables. Esto se podría justificar ya que estos medicamentos al ser utilizados 

diariamente en el servicio de emergencia; puede generar un aprendizaje por repetición. 

Lo cual se evidencia en la asistencia diaria, ya que existen enfermeras que aún sin 

conocimientos o especialidad, saben el manejo de estos medicamentos inotrópicos por 

utilizarlos a diario. Aunque lo ideal sería que los profesionales de enfermería tengan un 

adecuado conocimiento con respecto a estos medicamentos. 

 

Por lo anterior expuesto, se evidencia que los autores comienzan discutiendo los 

resultados y posteriormente los comparan con los de investigaciones previas relacionadas 

al tema. Si bien se puede diferenciar entre hechos y opiniones del autor, no se hacen 

alusiones a posibles limitaciones del estudio, lo que impide confirmar o descartar la 

presencia de sesgos. 

 

En cuanto al estilo de la discusión, se puede considerar poco argumentativo, ya que por 

ser de tipo cuantitativo, analítico, se limita a analizar comparativamente los resultados 

obtenidos y a compararlos con los de otras investigaciones de manera sencilla, sin 

generar un debate o análisis más profundo.  

 



 

 

 

 

 

40 

En relación a la sección de conclusiones, estas abordan directamente el objetivo de la 

investigación, proporcionando respuestas a la pregunta planteada. Se sugieren estrategias 

de capacitación y supervisión para prevenir eventos adversos, y se proponen futuras 

investigaciones que se fundamenten en el problema abordado en este estudio. 

 

Finalmente, la bibliografía se considera adecuada porque los descriptores del título 

coinciden con las referencias, y más del 50% de las fuentes son actualizadas, aunque hay 

un pequeño porcentaje que no pertenece a los últimos 5 años. 

Según Díaz Portillo29, para asegurar un mayor rigor científico, se recomienda contar con 

al menos 25 referencias bibliográficas como cantidad mínima. En tal sentido, se presentan 

un total de 29 referencias bibliográficas, las cuales siguen las reglas de documentación 

completa al estilo Vancouver, incluyendo el autor, título, lugar y fecha de publicación, 

editorial y año. Es necesario agregar que la mayoría de referencias son estudios primarios. 

 

2.3 Importancia de los resultados 

Según el estudio realizado, el nivel de calidad al administrar inotrópicos fue insuficiente 

y esto es de suma importancia porque nos muestra las deficiencias del personal de 

enfermería principalmente y específicamente en cuanto al nivel de conocimientos, lo cual 

también afecta al incumplimiento de algunos indicadores de terapia de infusión. Estas 

debilidades pueden influir en la capacidad que tiene el enfermero para realizar 

correctamente las actividades relacionadas con la administración de dichos fármacos. 

Esto es un grave problema que no dista mucho de nuestra realidad, porque las 

consecuencias de un mal manejo de inotrópicos, genera eventos adversos en la salud del 

paciente pudiendo incrementar la morbimortalidad.  

 

Es crucial que todos los profesionales de enfermería tengan un conocimiento 

completamente fortalecido sobre medicamentos inotrópicos, pues la salud de las personas 

está en riesgo y estos fármacos son utilizados diariamente en situaciones de emergencia. 

Mediante este refuerzo en conocimientos, el personal estará mejor capacitado y preparado 

para evitar los riesgos asociados a estos medicamentos, lo que a contribuirá a mejorar la 

calidad en las instituciones de salud. 
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Adicionalmente, este estudio proporciona valiosos aportes que podrían fomentar 

investigaciones futuras sobre un tema importante de salud pública en nuestro país. 

 

2.4 Nivel de Evidencia 

Según la clasificación establecida por la Canadian Task Force, la calidad de la evidencia 

científica se sitúa en el nivel III, porque es un estudio cuantitativo, observacional, 

transversal y analítico. La recomendación alcanza un nivel B, lo que significa que existe 

una evidencia aceptable y suficiente para respaldar su uso. Es esencial continuar 

realizando investigaciones más exhaustivas y seguir indagando en el tema para comparar 

los hallazgos encontrados de diversas maneras. 

 

2.5 Respuesta a la pregunta 

En respuesta a la pregunta planteada: ¿Cuáles son los aspectos a reforzar en relación al  

manejo de medicamentos inotrópicos por el profesional de enfermería en el Servicio de 

Emergencia? Los resultados sugieren que el enfermero que labora en Emergencia necesita 

reforzar los aspectos cognitivos relacionados con el manejo de medicamentos inotrópicos 

como la definición, mecanismos de acción, efectos adversos y dosificación de estos 

medicamentos, aspectos fundamentales para su adecuada administración.  

Asimismo, se identificaron como principales deficiencias: no verificar la fecha de 

vencimiento de los medicamentos, no administrar en el horario correcto y la doble 

verificación del fármaco y del paciente. Estas áreas requieren un fortalecimiento para 

garantizar un manejo óptimo de los medicamentos inotrópicos. 

Se destaca la importancia de que el enfermero fortalezca estos aspectos, debido a su papel 

fundamental en las áreas de emergencia. 

Mientras los enfermeros tengan mayor conocimiento y actualización en el manejo de 

inotrópicos, mejor será su capacidad para administrarlos de manera adecuada. Es crucial 

reconocer que los efectos positivos que generan estos fármacos en la recuperación de la 

salud de los pacientes están estrechamente vinculados a un manejo correcto y seguro por 

parte del personal de enfermería. 
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2.6 Recomendaciones 

 El enfermero de emergencia debe estar acreditado cada año para laborar en los 

Servicios de Emergencias. Además se debe incluir en las prácticas clínicas 

avanzadas, actualizaciones en el manejo correcto de medicamentos inotrópicos, 

puesto que un enfermero bien capacitado y actualizado, aumentará la seguridad al 

momento de administrar estos fármacos y reducirá riesgos asociados. 

 Facilitar a los profesionales de salud guías o protocolos estandarizados que 

aborden el adecuado manejo de medicamentos inotrópicos, sería de gran 

importancia para implementar cambios en la práctica clínica habitual. En caso de 

no disponer de tales documentos, se sugiere la formación de equipos de trabajo 

dedicados a su elaboración. 

 Los enfermeros deben ser monitorizados constantemente en cuanto a su 

compromiso humanístico con el paciente así como los conocimientos y destrezas 

que poseen para la ejecución de su práctica, lo cual también permite determinar 

qué tan efectivas han sido las capacitaciones brindadas en las áreas de emergencia. 

 Crear conciencia entre el personal asistencial acerca de la importancia de reportar 

cualquier error relacionado a la administración de inotrópicos, para mejorar los 

procedimientos y reducir las posibles fallas en el servicio. 

 A los futuros investigadores, continuar llevando a cabo estudios de investigación 

relacionados con el manejo de medicamentos inotrópicos, considerando el 

presente trabajo científico como referencia y punto de partida. Estas 

investigaciones adicionales serán fundamentales para ampliar nuestro 

entendimiento en este campo, contribuyendo al avance y mejora de la atención. 
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