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RESUMEN 

Objetivos: Identificar los principales factores influyentes en enfermería que se 
correlacionan directamente con la seguridad del paciente y aumentan la frecuencia de 
eventos adversos. Método: Investigación epidemiológica descriptiva mediante revisión 
bibliográfica de artículos científicos publicados entre 2018-2022, consultando términos 
DeCS en bases de datos electrónicas principales. Resultados: El trabajo de enfermería 
y las condiciones laborales se relacionan directamente con la incidencia de eventos 
adversos. Los errores en administración de medicamentos y vigilancia de pacientes 
muestran mayor correlación. La sobrecarga laboral aumenta la probabilidad de errores. 
Conclusiones: Las intervenciones enfocadas en mejorar condiciones laborales, 
ambiente de trabajo y dotación de insumos mejoran la calidad del trabajo y previenen 
eventos adversos relacionados con medicación. 
 
Descriptores: Eventos adversos; cuidados de enfermería; seguridad del paciente; 
paciente crítico; prevención. (Fuente: DeCS). 

 
 
 

ABSTRACT 

Objectives: To identify the main influencing factors in nursing that directly correlate with 
patient safety and increase the frequency of adverse events. Method: Descriptive 
epidemiological research through literature review of scientific articles published between 
2018-2022, consulting DeCS terms in main electronic databases. Results: Nursing work 
and working conditions are directly related to the incidence of adverse events. Errors in 
medication administration and patient surveillance show greater correlation. Work 
overload increases the probability of errors. Conclusions: Interventions focused on 
improving working conditions, work environment and provision of supplies improve work 
quality and prevent adverse events related to medication. 
 
Descriptors: Adverse events; nursing care; patient safety; critical patient; prevention. 
(Source: DeCS). 
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INTRODUCCIÓN 

Los eventos adversos relacionados al sistema de salud constituyen un problema 

creciente que afecta significativamente la calidad y seguridad del paciente. Además, la 

alianza mundial para la seguridad del paciente propuesta por la Organización Mundial de 

la Salud enfatiza la importancia crucial de reducir los riesgos de daño innecesario en los 

servicios de salud 1. 

Asimismo, uno de los temas de mayor relevancia actual se relaciona con el burnout o 

agotamiento profesional, el cual ha demostrado una relación directa con la disminución 

de la calidad del trabajo de enfermería 2. Por otra parte, los adultos mayores de 65 años 

constituyen un grupo de especial riesgo, presentando tasas de hasta 33% de eventos 

adversos en los primeros 35 días de atención 3. 

Igualmente, estudios señalan que un plan educativo adecuado que permita a enfermería 

la prevención, reconocimiento y tratamiento inicial de los principales efectos adversos 

podría mejorar significativamente los resultados generales de los pacientes 4. Además, la 

correcta evaluación por parte del servicio de enfermería y un control estricto de la 

medicación resultan fundamentales para prevenir futuros eventos adversos 5. 

Por consiguiente, la atención no brindada representa una problemática importante que 

puede deberse a falta de recursos del sistema de salud, confusión en el manejo de 

pacientes y falta de coordinación del equipo de trabajo 6. Finalmente, los errores en 

administración de medicamentos ocurren con mayor frecuencia durante la mañana, 

cuando el personal se encuentra enfocado en múltiples actividades de evaluación 7. 

 

MÉTODO 

El presente trabajo corresponde a una investigación epidemiológica descriptiva mediante 

revisión bibliográfica de artículos científicos publicados entre 2018 a 2022. 

Posteriormente, se consideraron todas las investigaciones relacionadas con seguridad 
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del paciente e intervenciones de enfermería para identificar su relación directa con el 

surgimiento o prevención de eventos adversos. 

Además, se realizó una búsqueda en bases de datos electrónicas utilizando términos 

DeCS correspondientes, incluyendo: NCBI, SciELO, Elsevier, BVS, Infomed, Embase, 

PubMed, Dialnet y Cochrane Databases. Asimismo, se revisó literatura disponible en 

inglés y español para encontrar la mejor evidencia disponible. 

Por otra parte, se excluyeron artículos no disponibles en español o inglés, literatura sin 

estadística adecuada, publicaciones no indexadas en las bases mencionadas y 

bibliografía anterior a 2018. Finalmente, se descartó literatura que no involucrara 

resultados directamente relacionados con el servicio de enfermería. 

 

RESULTADOS 

Los estudios revisados posicionan al servicio de enfermería como pieza fundamental en 

intervenciones para mejorar la seguridad del paciente y disminuir eventos adversos. 

Además, la capacitación del personal en prevención, identificación y manejo temprano 

de reacciones adversas permitió mejoría general de pacientes y prevención de eventos 

adversos mayores 8. 

Asimismo, el trabajo coordinado y colaborativo dentro del servicio de enfermería se 

relaciona directamente con mejoras en la calidad del cuidado ofrecido. Por otra parte, los 

mayores inconvenientes se presentan durante la supervisión de acompañantes en 

administración de medicamentos y movilización de pacientes 9. 

Igualmente, la correcta evaluación y control estricto de medicación por enfermería 

previene nuevos eventos adversos en tratamientos futuros, impactando en el apego y 

seguridad del paciente 10. Además, la atención no brindada debido a falta de recursos, 

confusión en manejo de pacientes y falta de coordinación influye directamente en mayor 

número de eventos adversos 11. 
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Por consiguiente, los errores en administración de medicamentos ocurren principalmente 

durante la mañana cuando el personal se enfoca en múltiples actividades de evaluación 

12. Asimismo, el congestionamiento excesivo de servicios de emergencia lleva al equipo 

de enfermería a cometer mayor número de errores relacionados con medicamentos, 

manejo de fluidos y alimentación 13. 

Finalmente, las entregas de turno estructuradas y estandarizadas mejoran las 

evaluaciones de pacientes, la toma de decisiones y anticipan posibles eventos adversos 

14. Además, la comunicación abierta y empática sobre eventos adversos, apoyada en 

disculpas sinceras y apoyo familiar, mejora significativamente su manejo 15. 

 

DISCUSIÓN 

Los estudios revisados confirman que el servicio de enfermería constituye una pieza clave 

en intervenciones para mejorar la seguridad del paciente y disminuir eventos adversos. 

Aunque gran número de estos se debe a errores en administración de medicamentos y 

supervisión de pacientes, las intervenciones oportunas que mejoran las condiciones de 

trabajo desarrollado de forma ordenada y coordinada ayudan a disminuir errores e 

incrementar la seguridad 16. 

Las condiciones inadecuadas de las unidades de salud, sumadas a insumos limitados y 

congestionamiento excesivo de servicios de emergencia, aumentan la probabilidad de 

errores durante la jornada laboral de enfermería. Esto se evidencia especialmente en 

errores al identificar factores de riesgo y comorbilidades de pacientes, así como en la 

administración de medicación 1. 

La implementación de esquemas de entrega de turnos estandarizados ha sido una de las 

principales propuestas para mejorar los índices de seguridad del paciente. Aunque 

inicialmente requiere tiempo y entrenamiento, a largo plazo disminuye significativamente 

el número de errores y permite mejor acercamiento con el paciente 2. 
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El congestionamiento y sobrecarga de trabajo genera falta de tiempo para llevar a cabo 

todas las indicaciones necesarias. La confusión en los servicios lleva a omisiones 

inintencionales que comprometen la seguridad del paciente e incrementan eventos 

adversos 3. 

 

CONCLUSIONES 

Las tasas de seguridad del paciente y eventos adversos se ven influenciadas 

directamente por las características del servicio de enfermería. Una capacitación 

adecuada que oriente al servicio hacia la correcta identificación de pacientes susceptibles 

a eventos adversos se correlaciona con menores tasas de estos. 

El uso de programas de entrega de turno estandarizadas ha demostrado mejorar la 

eficiencia del servicio, disminuir errores cometidos y lograr mejor acercamiento a los 

pacientes. La comunicación y uso de herramientas adecuadas al tratar con pacientes y 

familiares aumenta la seguridad y confort del paciente hospitalizado. 

El entorno de trabajo del servicio de enfermería influye directamente en la incidencia de 

eventos adversos. Peores condiciones laborales, entendidas como sobrecarga de tareas, 

tiempo inadecuado de entrega de turnos, congestionamiento de servicios y mal 

desempeño de liderazgo, aumentan los errores en administración de medicación y 

seguimiento de pacientes, disminuyendo globalmente la seguridad del paciente. 
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