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RESUMEN

Las medidas de Bioseguridad son un conjunto de normas preventivas
gue debe aplicar el personal de salud y de enfermeria para evitar el contagio
por la exposicion de agentes infecciosos, sean fisicos, quimicos o biolégicos,
sobre todo sangre y fluidos corporales, que pueden provocar dafio. Este
estudio tuvo como objetivo determinar el nivel de conocimiento del profesional
de enfermeria sobre las medidas de Bioseguridad en el servicio de Centro
Quirurgico del Hospital Regional Docente Materno Infantil “EL CARMEN”-
Huancayo - 2023.

El estudio es descriptivo no experimental, corte transversal y de enfoque
cuantitativo. La muestra es de 20 enfermeras que laboran en el servicio de
Centro Quirurgico del Hospital Regional Docente Materno Infantil “EL
CARMEN”- Huancayo; muestreo no probabilistico por conveniencia. El
instrumento es el cuestionario tomado, consta de Castillo, Champion, y
Mamani (2017) y modificado por la autora para la presente investigacion
validado por juicios de expertos.

Los resultados permitiran determinar el conocimiento del Profesional
de Enfermeria sobre las medidas de bioseguridad en el servicio de Centro
Quirurgico del Hospital Regional Docente Materno Infantil “EL CARMEN”-
Huancayo 2023 y la aplicacién de la técnica correcta que garantice evitar

infecciones cruzadas.

Palabras clave: conocimiento, practica, bioseguridad, personal de

enfermeria, centro quirdrgico.



ABSTRAC

Biosecurity measures are a set of preventive rules that health and nursing
personnel must apply to avoid contagion by exposure to infectious agents,
whether physical, chemical or biological, especially blood and body fluids, which
can cause harm. The objective of this study was to determine the level of
knowledge of the nursing professional about Biosafety measures in the Surgical
Center service of the Maternal and Child Regional Teaching Hospital "EL

CARMEN" - Huancayo - 2023.

The study is descriptive, non-experimental, cross-sectional and with a
guantitative approach. The sample is of 20 nurses who work in the Surgical
Center service of the Regional Maternal and Child Teaching Hospital "EL
CARMEN"- Huancayo; non-probability sampling for convenience. The
instrument is the questionnaire taken, consisting of Castillo, Champion, and
Mamani (2017) and modified by the author for the present investigation validated

by expert judgments.

The results will allow determining the knowledge of the Nursing Professional on
the biosafety measures in the Surgical Center service of the Maternal and Child
Regional Teaching Hospital "EL CARMEN"- Huancayo 2023 and the application

of the correct technique that guarantees avoiding cross infections.

Keywords: knowledge, practice, biosafety, nursing staff, surgical center.



INTRODUCCION

El personal de enfermeria desempefia un papel crucial en el cuidado
perioperatorio, garantizando la seguridad y el bienestar de los pacientes antes,
durante y después de los procedimientos quirdrgicos. Sin embargo, es
fundamental que estos profesionales cuenten con un sélido conocimiento de las
medidas de bioseguridad y que las pongan en practica de manera adecuada

para prevenir la transmision de infecciones y minimizar los riesgos asociados.

Para abordar esta problemética, se deben implementar estrategias educativas y
de capacitacién periddicas para el personal de enfermeria en el servicio de
centro quirurgico. Estas actividades deben estar basadas en evidencia cientifica
actualizada y enfocarse en las mejores préacticas de bioseguridad, la correcta
utilizacion de equipos de proteccion personal, la higiene de manos adecuada, la
manipulacion segura de materiales contaminados y la prevencion de la

propagacion de infecciones.

Ademas, se deben establecer politicas claras y protocolos estandarizados que
definan las medidas de bioseguridad y se garantice su cumplimiento en todas las
intervenciones quirdrgicas. Esto incluye la disponibilidad de recursos adecuados,
como equipos de proteccion personal, desinfectantes de manos y superficies, y
la implementaciéon de medidas de control de infecciones en todos los momentos

relevantes del cuidado perioperatorio.



1.1.

.  PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Descripcion de larealidad problematica

El mundo se ve enfrentado a cambios continuos debido al
incremento de las enfermedades y con estas se expone a los
trabajadores de salud a adquirir alguna enfermedad. Esto se debe a la
exposicion de riesgos biologicos directos o indirectos que provienen de
la atencién brindada a los pacientes como el caso de las transfusiones
de sangre, contacto con fluidos corporales, contaminacion con
secreciones (OMS, 2015).

Segun la OMS, informé que el personal mas expuesto a riesgos y contagios
de enfermedades seria el perteneciente al sector salud, puesto que su labor
diaria para el cuidado, atencion y asesoramiento a los pacientes hacen que
constantemente estén expuestos a diferentes situaciones y manejo de
material contaminado (1).

Del mismo modo expresé que, en la mayoria de los establecimientos
sanitarios, existen ciertas deficiencias en el control, manejo de materiales y
equipos de proteccidon que suele usar el personal de salud, siendo uno de
los principales factores y problemas para los profesionales que ejecutan
diversas funciones relacionadas a la salud y cuidado de los pacientes (2).
Ante la creciente demanda de atenciones que se registran en los hospitales,
muchas veces no se dan abasto para instruir o capacitar al personal que
realiza funciones en las diferentes areas, como por ejemplo, triaje, centro
quirargico, emergencia , UCI y entre otras especialidades, no obstante los
planes de manejo de residuos biocontaminados no serian suficientes para
la eliminacion correcta de los materiales con alto riesgo de contagio, debido
a que el personal no estaria realizando los procedimientos adecuados
antes, durante y después de las actividades sanitarias(3).

Segun la OIT, aproximadamente 2.75 millones de personas que pertenecen
al sector salud, sufren diversos tipos de accidentes de trabajo, contagios y
exposiciones a diferentes agentes patdégenos y fluidos contaminantes, y



otro grupo del mismo sector tiene incidencias frecuentes y lesiones debido
al mal manejo y falta de conocimiento de las medidas de bioseguridad.
También afirm6 que algunas enfermedades como El VIH, Hepatitis y el
Covid 19, serian los responsables de un gran porcentaje de contagios no
intencionados, que derivarian de un mal uso de las barreras de proteccion
sanitarias (EPP), siendo el personal de enfermeria el mas propenso a estas
situaciones por no cumplir de manera eficiente los posesos requeridos para
salvaguardar su integridad y la de los pacientes (4).

En el ambito nacional, los conocimientos y practicas de medidas de
bioseguridad, se encuentran bajo la supervision y manejo del Ministerio de
Salud (Minsa), ademas de proporcionar los diferentes planes, manuales y
equipo de proteccion necesarios para los profesionales, supervisa también
el correcto desecho de los materiales contaminados, pero, aun se tiene
inconvenientes con la ejecucion de los procesos de manera correcta, uno
de los factores que impediria esta funcion, seria la falta de capacitacion y
practicas

seguras por el personal de salud, donde en muchos casos omiten procesos
de eliminacion, preparacion de materiales, descontaminacién de
instrumentos y uso adecuado de los epps, poniendo en riesgo y
exponiéndose a contagios no planificados (5).

La bioseguridad también es importante dentro del cuidado de los pacientes
y el personal de enfermeria, debido a que reduciria la propagacion de
microorganismos de diferentes patologias infecciosas o0 no, que
involucrarian la manipulacién de fluidos corporales y exposicién a muestras
sanguineas (6).

El conocimiento de estas medidas, segun los especialistas, tendrian un
gran impacto positivo en los profesionales de la salud, pues por el papel
clave que juegan en la atencion integral del paciente, ayudarian a brindar
una atencién diferenciada y libre de accidentes y contagios no deseados,
pero, como en toda situacion del rea de salud, las emergencias sanitarias,
problemas clinicos y pandemias, exigen nuevas medidas y actualizaciones
del

conocimiento sobre el uso adecuado de las medidas de bioseguridad,
debido a que la integridad y cuidado de los profesionales de la salud es



prescindible para el funcionamiento correcto de los procesos dentro de los
hospitales (7).

Por otro lado, el personal de enfermeria cumple un papel importante en el
area de centro quirdrgico de los hospitales, donde seria las encargadas de
la manipulacion, descontaminacién del | instrumental, preparacion del
paciente y participacion en el acto quirdrgico. Por tal motivo su grado de
exposicién a contagios seria significativa y de alto riesgo, por consiguiente,
deberian de presentar un adecuado aprendizaje sobre medidas y practicas
de bioseguridad en los procedimientos intraoperatorio, transoperatorio y
postoperatorio (8).

La exigencia del uso de principios de bioseguridad en sala de operaciones
(SOP) es riguroso para el personal profesional de enfermeria que labora en
el area, debido a que estan expuestos constantemente a riesgos bioldgicos
por el rol que desempefia la enfermera especialista, ya que esta en contacto
directo y continuo con el paciente y con el procedimiento quirdrgico. Es
necesario poner en practica en todo momento el principio “Uso de
Bioseguridad” en todos los servicios de Centro Quirdrgico. Existen pocos
estudios sobre la aplicacion de principios de bioseguridad y precauciones

universales y riesgos para la salud en centro quirargico (9).

En el servicio de centro quirdrgico del Hospital Regional Docente Materno
Infantii  “EL CARMEN” - Huancayo existe mucha demanda de
intervenciones quirdrgicas, y poco tiempo para equipar los quiréfanos entre
procedimientos que termina y otro que inicia, puede ser factor que pone en
riesgo las medidas de bioseguridad, sumandose a todo ello la poca
experiencia en la especialidad de algunas enfermeras. El profesional esta
en contacto directo y continuo con el paciente y con los procedimientos
quirurgicos que se realiza dia y dia, siendo necesario poner en practica
principios de bioseguridad. La realidad en este establecimiento es similar a
lo sucedido en el contexto nacional e internacional que segun estudios y
referencias el personal en algunos casos no aplica las precauciones

universales por desconocimiento y/o falta de capacitacién continua (10)

Las enfermeras cuentan con poco tiempo para equipar los quiréfanos entre



procedimientos que termina y otro que comienza por la excesiva demanda
de pacientes quirargicos. Es posible que las medidas de bioseguridad sigan
el mismo ritmo de dicha demanda. Estudios sobre el tema consideran que
la poca experiencia en el manejo de centro quirdrgico y la falta de
conocimientos generan dificultades en la aplicacion de bioseguridad, de
gran importancia en todos los servicios hospitalarios, especialmente en de
centro quirdrgico donde la esterilizacion de equipos y materiales para el

uso, en el acto quirdrgico implica ausencia de microorganismos (10).

1.2. Formulacion del problema

Problema general

¢,De qué manera se relaciona entre el conocimiento y la practica de las
medidas de Bioseguridad de los profesionales de enfermeria en el servicio
de Centro Quirurgico del Hospital Regional Docente Materno Infantil “EL
CARMEN” — Huancayo — 20237

Problemas especificos

= ¢En qué medida existe el nivel de conocimiento de las medidas de
bioseguridad que tiene el profesional de enfermeria en el servicio de
Centro Quirurgico del Hospital Regional Docente Materno Infantil “EL
CARMEN” — Huancayo — 2023~.

= ¢ Cudl es el nivel de practica sobre las medidas de Bioseguridad que
tiene el profesional de enfermeria sobre las medidas de bioseguridad
en el servicio de Centro Quirargico del Hospital Regional Docente
Materno Infantil “EL CARMEN” — Huancayo — 202377

1.3. Objetivos

Objetivo general
Conocer como se relaciona entre el conocimiento y la practica de las
medidas de Bioseguridad de los profesionales de enfermeria en el servicio

de Centro Quirurgico del Hospital Regional Docente Materno Infantil “EL



CARMEN” — Huancayo — 2023

Objetivos especificos

= Conocer el nivel de conocimiento de las medidas de bioseguridad que
tiene el profesional de enfermeria en el servicio de Centro Quirurgico del
Hospital Regional Docente Materno Infantil “EL CARMEN" — Huancayo
- 2023

= Identificar el nivel de préactica sobre las medidas de Bioseguridad que
tiene el profesional de enfermeria sobre las medidas de bioseguridad
en el servicio de Centro Quirargico del Hospital Regional Docente
Materno Infantil “EL CARMEN” — Huancayo — 2023.

1.4 Justificacién

= Teorica
La investigacion propuesta tendra como fundamento la teoria del autocuidado
de Dorotea Oren, que busca mediante la aplicacion de conceptos basicos de
conocimiento y practicas sobre medidas de bioseguridad, reforzar las funciones
que deberia aplicar todo sujeto en diversas situaciones en su vida diaria y el
entorno en salvaguardar su integridad. Con la investigacion propuesta se
identificara la relacion entre conocimientos y practicas de los enfermeros que
trabajan en el Hospital Regional Docente Materno Infantii “EL CARMEN”-

Huancayo.

= Metodoldgica
El presente estudio es de método deductivo, ya que se utilizara el empleo de
técnicas de investigacion como el cuestionario y una guia de observacion que
son instrumentos validados, y que serviran de aporte para estudios de
problemas similares y ser referente para investigaciones futuras en el campo de

la salud.

= Practica



Por el lado del aporte practico, nos permitira determinar las practicas correctas
sobre las medidas de bioseguridad e identificar el conocimiento que poseen las
enfermeras de sala de operaciones, asi mismo promovera nuevas actitudes y
practicas que permitan la prevencién de accidentes laborales reduciendo el
riesgo de contraer enfermedades infectocontagiosas, procurando un ambiente
de trabajo seguro para el personal y paciente.

Asi mismo, el conocer las practicas e identificar los procedimientos que ejecuta
el personal de enfermeria en la eliminacion de los residuos contaminantes, desde
su clasificacién hasta su eliminacion, nos permitiria también conocer la realidad
de la salud publica y que nivel de compromiso existe en los profesionales de la
salud para un correcto y eficiente manejo de las variables en estudio propuestas

en la investigacion.

1.5. Delimitantes de la investigacion

= Temporal

El presente estudio se viene realizando desde diciembre del 2021 hasta
septiembre del 2022.

= Espacial

La investigacion se llevar4 a cabo en el Hospital Regional Docente Materno
Infantil “EL CARMEN?”, ubicado en la provincia de Huancayo.

= Poblacion o unidad de anélisis
Personal de enfermeria que laboran en el Hospital Regional Docente Materno
Infantil “EL CARMEN”- Huancayo.



. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes Internacionales y Nacionales

Antecedentes Internacionales

BETANCUR (11) en el afio 2021, en Uruguay, publicé la investigacién que tuvo
como objetivo “evidenciar el nivel de conocimiento y practicas de las
normas de bioseguridad en el personal de enfermeria del centro
quirargico”. El enfoque empleado fue -cualitativo, descriptivo de corte
transversal. Se empledé como instrumento de evaluacion una encuesta para
medir el conocimiento y la técnica de observacion. Los resultados obtenidos
fueron; 76% poseen un nivel alto de conocimiento de bioseguridad, 24% nivel
medio, del mismo modo se realiza para las practicas de bioseguridad obteniendo
un resultado que el 68% tienen un nivel alto, mientras que el 32% tiene un nivel
medio. Se concluyé que en la mayoria del personal de enfermeria posee

conocimiento, pero aun es desfavorable el bajo grado ce cumplimento.

Para Rico (12), en el afio 2019 en Nicaragua, en su tesis realizada, planteo como
objetivo “determinar los conocimientos y practicas de las normas de
bioseguridad en el personal de enfermeria en centro quirargico”. Su
enfoque fue cuantitativo de tipo descriptivo de corte transversal. Para la
evaluacion de las variables, se aplicO 2 encuestas para medir la variable
conocimiento y para medir practicas se empled una lista de cotejo. Teniendo
como resultado que un 67.85% tiene un conocimiento adecuado, el 54.14% una
practica adecuada de las normas, de los cuales se concluyd que existe relacion
significativa entre los conocimientos y practicas de bioseguridad por el personal

de enfermeria.

Zaro (13) en el afio 2018, en Espafia, realizé una investigacion que tuvo como
objetivo, “Identificar el nivel de conocimiento y practicas sobre las medidas

de bioseguridad en los enfermeros un centro de salud.”, el estudio se ejecuto



en el Hospital de Santa Barbara. El enfoque fue de tipo cuantitativo observacional
de corte transversal, donde se aplicé una encuesta, obteniendo como resultados
que, el 60% tenia un conocimiento alto, mientras que el 40% un nivel bajo. El
nivel de préacticas el 26.5% tuvo practicas correctas, y el 18.8% incorrectas. De

tal forma se concluy6 que si existiria relacion entre las variables de estudio.

Malca (14), con su tesis “Conocimientos de las enfermeras sobre
aplicacion de las medidas de bioseguridad en el cateterismo periférico,
servicio de medicina interna Hospital Nacional Hipdlito Unanue 20187, tuvo el
objetivo de determinar los conocimientos enfermeros respecto la
aplicacion de normas de bioseguridad. Su metodologia fue hipotético-
deductivo correlacional. La muestra fue de 50 personas de enfermeria. El
instrumento es un cuestionario de 18 preguntas validado por Rocca (2017).
Resultados: el 60% de los encuestados mostraron tener un conocimiento
medio sobre bioseguridad, mientras que solo el 40% mostraron un alto
conocimiento respecto las normas de bioseguridad. En conclusion: el
conocimiento de las normas de seguridad en la poblacién estudiada fue de

nivel medio.

Antecedentes Nacionales

DELFIN (15), en el afio 2021, plante6 una tesis que tuvo como objetivo,
“determinar la relaciéon entre el nivel de conocimiento y la practica de
medidas de bioseguridad de las enfermeras de centro quirargico”. Fue de
tipo cuantitativo - descriptivo, correlacional. La muestra fue 19 enfermeras. Se
pudo identificar que el 57.9% de enfermeras presentd un nivel alto de
conocimiento de medidas de bioseguridad, el 42.1% un nivel medio de
conocimiento. Del mismo modo, para variable practicas de bioseguridad se
observé que, el 52.6% presenta un nivel medio y el 47.4 de enfermeras obtuvo
un nivel alto de préacticas de bioseguridad. Como resultado, se llegoé a la
conclusién que, los conocimientos influyen para las buenas practicas de medidas

de bioseguridad.



ACEVEDO (16), en el afio 2021, realiz6 una investigacion teniendo como
objetivo “identificar la relacion del conocimiento de las medidas de
bioseguridad con su practica en enfermeras de centro quirargico”. Los
sujetos que participaron en la muestra, fueron 30 enfermeras. El resultado fue,
el 64% presenté un nivel alto de conocimiento sobre bioseguridad, 30% nivel
intermedio, mientras que el 6% un bajo nivel, y las practicas un 48%, una practica
adecuada y 52% inadecuada, concluyendo que existiria relacién entre sus

variables.

FLORES (17), en el afio 2020, realiz6 un estudio teniendo como objetivo
“identificar el nivel de conocimientos y practicas del personal de salud
sobre las técnicas de asepsia en el servicio de centro quirurgico.” El
enfoque fue de tipo descriptivo, prospectivo de corte transversal. Participaron 42
trabajadores del sector salud. Para la medicién de la variable en cuestion, se
aplicé una encuesta, teniendo como resultado que, el 85.7% de evaluados
presentd un nivel de conocimiento alto sobre las técnicas de asepsia, mientras
que el 14.3% tiene un nivel de conocimiento. Asi mismo se aprecia que el 73.8%
tiene préacticas favorables, mientras que el 26.2% mostré6 practicas

desfavorables.

2.2. Bases tedricas

Conocimientos sobre medidas de bioseguridad

Hace referencia a todo aspecto cognitivo de bioseguridad, que tiene el
profesional de enfermeria, sobre proteccion bioldgica, lavado adecuado de
manos, uso correcto del uniforme y de las barreras protectoras, manejo de
desechos contaminantes e instrumentos punzo cortantes, la aplicacion de

procedimientos donde estén expuestos a fluidos corporales entre otros (17).

Teoria del conocimiento sobre bioseguridad segun Dorotea Oren



Dorotea Oren, nos comenta que, la teoria del conocimiento se podria definir,
“Como la funcién que deberia aplicar todo individuo en cualquier circunstancia
de la vida en busca de mejorar y cuidar su integridad”. Del mismo modo, en el
afo 1991, se definié al conocimiento sobre bioseguridad “Como el conjunto de
procedimientos que ejecuta el personal de salud, para mantener las acciones de

proteccidon en cualquier campo que sea requerido” (18).

Las 14 necesidades basicas de Virginia Henderson

El modelo de Virginia Henderson, es aplicable a la presente revision clinica,
porque permite al profesional de enfermeria brindar apoyo al individuo tanto
sano como enfermo para la realizacién de sus actividades de la vida diaria que
contribuyan a mantener o recuperar su estado de salud, aplicando las 14

necesidades, e incluso abarca el cuidado para la muerte digna. (18).

Respirar normalmente. Comer y beber de forma adecuada. Evacuar los
desechos corporales. Moverse y mantener una postura adecuada. Dormir y
descansar. Elegir la ropa adecuada (puede vestirse y desvestirse). Mantener
una adecuada temperatura del cuerpo. Mantener higiene corporal, proteger la
piel y tener buena apariencia fisica. Evitar peligros y no dafiar a los demas.
Comunicarse con otros expresando sus emociones, necesidades, temores u
opiniones. Profesar su fe/ religion. Actuar de manera que se sienta satisfecho
consigo mismo. Participar y disfrutar de diversas actividades recreativas.
Aprender, descubrir o satisfacer la curiosidad que conduzcan al desarrollo

normal, a la salud y acudir a los centros de salud disponibles

2.3. Marco conceptual

Definicién de Conocimiento

Se define el conocimiento como un proceso progresivo y gradual el cual es
desarrollado por el ser humano para conocer el mundo que lo rodea para
realizarse como individuo y especie. Basados en este desarrollo del ser
humano, el conocimiento se caracteriza dependiendo del medio por el cual

se ha hecho aprehension, asi tenemos que el conocer obtenido a través de



la experiencia llamada conocimiento empirico procedente de la razon. Ambas
son etapas o formas validas de conocer. Segun el MINSA (19), los
conocimientos son el conjunto de informacidon que se obtiene mediante la
experiencia o mediante el aprendizaje utilizando la introspeccién (a priori),
sobre medidas, normas y protocolos que se aplican en multiples

procedimientos que se realizan en las investigaciones cientificas y proyectos.

Caracteristicas del conocimiento

El conocimiento tiene un cardcter individual y social; puede ser: personal,
grupal y organizacional, pues cada individuo interpreta la informacion que
recibe sobre la base de sus pasadas experiencias, influenciada por los grupos
alos que pertenece. También influyen los patrones de aceptacién que forman
la cultura de su organizacion y los valores sociales en los que ha transcurrido

su vida.

Tipos de conocimientos

Los tipos de conocimientos son:

metacientificos: filosofia, sociologia e historia de la ciencia, metodologia
de la ciencia, antropologia, epistemologia y teoria de la ciencia.

cientifico: paradigmas, critico, interpretativo y positivo; ciencias criticas,
orientadas a la emancipacion por el conocimiento de la dialéctica
dominacion-resistencia; ciencias historico-hermenéuticas, orientadas a la
busqueda de sentido por la condicion axiolégica y el conocimiento
intersubjetivo; ciencias empirico-analiticas, orientadas al control técnico y
la intervencion por el conocimiento causal de las cosas; Pre-cientifico,
proto-ciencia, pseudo-ciencia. Herbolaria, vitalismo, homeopatia, frenologia,
grafologia, alquimia, biomagnetismo parapsicologia, ufologia, metafisica,
psicoquinesia, telepatia, astrologia, precognicion, “teorias de Ia
conspiracion” herbolaria, vitalismo, homeopatia, frenologia, grafologia,
alquimia, biomagnetismo parapsicologia, ufologia, metafisica, psicoquinesia,
telepatia, astrologia, precognicién, “teorias de la conspiracion” Acientifico;

sin orientacidon sistemética pseudo-ciencia. Sentido comun, fetichismo,



animismo, totemismo, filosofia y sabiduria sapiencial, ideologias, discursos,

politicos, etc. (18)

Definicion de Conocimientos sobre Bioseguridad

Hace referencia a todo aspecto cognitivo de bioseguridad, que tiene el
profesional de enfermeria, sobre proteccién biologica, lavado adecuado de
manos, uso correcto del uniforme y de las barreras protectoras, manejo de
desechos contaminantes e instrumentos punzo cortantes, la aplicaciéon de

procedimientos donde estén expuestos a fluidos corporales entre otros (19).

Dorotea Oren, nos comenta que, la teoria del conocimiento se podria definir,
“‘“Como la funcidon que deberia aplicar todo individuo en cualquier
circunstancia de la vida en busca de mejorar y cuidar su integridad”. Del
mismo modo, en el afio 1991, se definio al conocimiento sobre bioseguridad
“Como el conjunto de procedimientos que ejecuta el personal de salud, para
mantener las acciones de proteccion en cualquier campo que sea requerido”
(18).

Por consiguiente, la teoria mencionada nos indica que el propdsito de la
enfermeria es ayudar a los pacientes a desarrollar la capacidad de
autocuidado de forma terapéutica aplicado sus conocimientos y destrezas

en bioseguridad (19).

Dimensiones de Conocimientos sobre Bioseguridad

Dimension 1: Generalidades de Bioseguridad

La bioseguridad es una practica que realiza el personal de salud, que tiene como
fin, cumplir las normas dispuestas por las autoridades para proteger la integridad
de los individuos de un centro de salud y evitar accidentes, empleando normas
sobre bioseguridad que minimizan, pero no se desecha la probabilidad de un

accidente en las areas de los hospitales (20).

Principios de bioseguridad:



1 Universalidad; son todas aquellas medidas que debe tener todo el personal
de salud (21).

[1 Uso de barreras; son materiales que sirven para evitar el contacto directo con
sangre y otro tipo de fluidos corporales, con el fin de prevenir enfermedades
infectocontagiosas o provocar un accidente laboral (22).

[1 Medidas de eliminacion de material contaminado; son los materiales
utilizados en la atencién de los pacientes, lo cual deben ser transportado y
eliminados correctamente (23).

Dimension 2: Barreras protectoras

Conjunto de medidas que deben de aplicarse estratégicamente por los
profesionales de salud, a todos los pacientes sin discriminar, y durante el
contacto con fluidos corporales, secreciones y excreciones que tengan rasgos
sanguineos.

Su finalidad es minimizar y evitar exponer al personal del contagio de infecciones
clinicas que pueden ser trasmitidas por agentes patolégicos. La aplicacion de
estas medidas, es de suma importancia porque ayuda a evitar y controlar las
infecciones intrahospitalarias (24).

Entre las barreras de proteccion fisicas, tenefos las siguientes:

Guantes: en su mayoria son descartables y de latex.

Mascarillas: Evita la inhalacion de sustancias nocivas durante los
procedimientos clinicos, como también el contagio de enfermedades infeccionas.
De preferencia deben ser usadas una sola vez y luego ser desechadas.

Batas: Es de uso obligatorio en el quiréfano, debe ser retirada del personal antes
de abandonar el area quirurgica y clinica (25).

Gafas protectoras: Evita el contacto de fluidos con los ojos.

Botas protectoras: De material liviano evitan el contacto de los pies con
sustancias contaminadas.

Gorro: Se emplea para proteger la caida de cabello en intervenciones clinica, y
evitar la adherencia de microorganismos en la parte capilar.

Delantales Protectores: Proteccién para evitar el contagio por salpicadura de

fluidos corporales o agentes patdgenos (26).

Dimensién 3: Eliminacién de residuos solidos



Procedimientos que e involucra la manipulacién de residuos sdlidos y su
acondicionamiento respectivo, para luego ser depositado de manera correcta,
transportado, almacenado, tener una disposicion final y posteriormente ser

eliminado de forma segura y sin riesgos de contagios (27).

2.2.2 Préactica de medidas de bioseguridad

Definiciones Conceptuales de Practica de medidas de Bioseguridad

Es un conjunto de normas y procedimientos que se usan para proteger la
integridad fisica del personal de salud frente a riesgos biolégicos, quimicos y
fisicos. Implica realizar también actividades de autocuidado cumpliendo con
acciones como el lavado de manos, usando equipos de proteccién y el manejo
adecuado de la eliminacion de los residuos y materiales contaminados (28).

Teoria de Practicas sobre medidas de bioseguridad segun Florence
Nightingale.

En su teoria propuesta del autocuidado Florence, nos dice que la experiencia,
observacion y la reflexion serian factores para las buenas practicas, que estan
relacionadas al cuidado de los pacientes y la persona de salud. Asi mismo
mencion6 que, el cuidado del entorno es importante para la recuperaciéon y
manteniendo adecuado de las personas, del mismo modo propuso cinco
elementos necesarios para tener un también saludable que son; Aire puro, luz

solar, agua potable y la eliminacion correcta de residuos e higiene (29).

Dimensiones de Practicas de Medidas de Bioseguridad

Dimension 1: Lavado de manos

Es el procedimiento por el cual, se previene la contaminacién cruzada entre
pacientes, personal hospitalario y visitantes. Su objetivo es minimizar y remover
los agentes contagiosos para asi poder evitar la propagacion de
microorganismos patdgenos (30). Dentro de la sala de operaciones, se practica
dos tipos de lavado; el clinico, se realiza antes y posteriormente al contacto de
un paciente. Deberia dura un promedio de 10 a 15 segundos aproximadamente,

usando agua y antisépticos (31).



El lavado de manos quirdrgicos se realiza al participar dentro una intervencion,
su duracion es de cinco minutos, se realiza con agua y gluconato de clorhexidina
al 4%, siendo un sistema de circuito cerrado por ser de tipo hipoalergénico por
tener mayor efecto residual (32).

Dimension 2: Uso de barreras de proteccion

Son elementos de proteccion que se emplean y de suma importancia, que tienen
como funcion proteger fisicamente al personal de salud de contacto con fluidos
organicos y corporales, utilizando materiales idéneos, como los guantes,
mascarillas, lentes, mandiles, delantales y las botas (33).

Dimension 3: Manejo y Eliminacion de Residuos solidos

Consiste en la eliminacion adecuada y pertinente de todos los materias e
insumos usados en las areas del hospital. El procedimiento conlleva a seguir
ciertas normas de eliminacién y clasificacion de los residuos biocontaminados,
asi mismo con el fin de proteger al personal de salud, pacientes lo cual deben
ser depositados segun su clasificacion dentro de los contenedores

correspondiente para una posterior eliminacion correcta y segura (34).

Segun su clasificaciéon se dividen en:

Residuos biocontaminados; Son considerados altamente peligrosos, ya que
contienen microorganismos infecciosos, fluidos corporales, sangre que han
tenido directamente contacto con cualquier tipo de paciente. (35)

Residuos especiales; Estos residuos se generan en servicios auxiliares de
diagnéstico y tratamiento, mayormente no han tenido contacto con los pacientes
ni con agentes que puedan causar alguna infeccion. Sin embargo, pueden ser
muy peligrosos para la salud por los componentes que presentan dichos residuos
ya que pueden ser inflamables, toxico, explosivos, reactivos y radioactivo (36).
Residuos comunes; Son aquellos residuos que son generados en diferentes
areas del hospital en las cuales no se ven involucrados o se realizan
procedimientos clinicos o quirdrgicos, pueden ser zonas administrativas,
comedores, salas de espera, entre otras. Es imprescindible mencionar que para
la recoleccion de cada tipo de residuos existen contenedores especiales
debidamente sefalizados con el tipo de desecho a eliminar y los colores

caracteristicos que advierten su peligrosidad. (37)



Residuos punzocortantes; Son instrumentos con puntas o bordes afilados los
cuales tenemos, las agujas, hojas de bisturi, navajas, que pueden cortar la piel,
si es que no se maneja una buena eliminacién de dicho material. Segun la norma
técnica sobre el manejo adecuado de residuos punzocortante nos da ciertas
pautas de como segregar dichos residuos, que después de su uso debe ser
depositado en recipiente de plastico duro o metal debidamente tapados para
luego ser derivados a los contenedores correspondientes y asi poder evitar algun

accidente laboral con el personal de salud (38).

Centro quirdrgico.

Es el conjunto de ambientes, cuya funcion gira alrededor de las salas de
operaciones, donde se realizan las intervenciones quirargicas, permitiendo en
este, solo el acceso del personal con un nivel de bioseguridad alto, ya que puede
contaminar al paciente o el area (MINSA 2015).

Las areas de quir6fano son: area no restringida/ negra. Se trata de un area
controlada en donde se detiene a las personas que van llegando al area
quirurgica. La indumentaria puede ser informal es decir que el personal puede
utilizar ropa de calle, area de circulacion general. Area semi restringida/ gris: en
esta area se encuentran las salas de induccién y recuperacion anestésica,
oficinas de los jefes, trabajo administrativo, depdsitos de equipos, sala de trabajo
del personal de enfermeria y almacenamiento. Area restringida/blanca: esta area
estd controlada y las puertas deben permanecer cerradas. Solo el personal

vestido adecuadamente podra tener acceso.

2.4. Definiciéon de términos béasicos

Bioseguridad. -La bioseguridad es la aplicacién de conocimientos, técnicas y
equipamientos para prevenir a personas, laboratorios, areas hospitalarias y
medio ambiente de la exposicion a agentes potencialmente infecciosos o
considerados de los riesgos biologicos.

Exudado. - liquido extravasado en una inflamacion por alteracion de la
permeabilidad vascular y que, por tanto, es rico en elementos del plasma

sanguineo, incluyendo elementos formes (eritrocitos).



Riesgos: circunstancia que puede provocar o derivar en un dafio material o
humano.

Laborales: derivados de la actividad laboral.

Riesgo laboral: es la posibilidad de que un trabajador sufra un accidente como
consecuencia de su trabajo, cualquier actividad por simple que sea es una
fuente de riesgo. Efectividad. - es el grado q determina si una
intervencion, procedimiento, régimen o servicio ha logrado el objetivo
esperado.

Medidas de Bioseguridad. - Segun la OMS (2005) es un conjunto de normas
y medidas para proteger la salud del personal, frente a riesgos bioldgicos,
guimicos y fisicos a los que esta expuesto en el desempefio de sus funciones,
también a los pacientes y al medio ambiente.

Secresiones. - En el campo de la medicina, las secreciones son liquidos que
salen del cuerpo. La secrecion puede ser normal o un signo de enfermedad,
en caso de infecciones las secreciones son contaminantes.

Cultivos. - En medicina, el término "cultivo" se relaciona con un método cuya
finalidad es favorecer la multiplicacion de microorganismos como bacterias,
hongos y parasitos que puedan estar presentes en material organico obtenido
de una persona (un enfermo).

Bacterias. - las bacterias son los agentes causantes de numerosas
enfermedades; las bacterias son los principales componentes del reino de las
moneras; segun su forma, las bacterias reciben un nombre distinto (cocos,

bacilos, espiroquetas, vibriones, etc.)



Torrente Sanguineo. - En la biologia y la medicina, se denomina torrente al
flujo sanguineo. Cuando la sangre avanza por los vasos y recorre el sistema
circulatorio, por lo tanto, puede hablarse de torrente sanguineo.

Curacion. -procedimiento realizado sobre una zona afectada con el proposito
de disminuir las infecciones.

Catéter Venoso Central. -dispositivos que permiten el acceso a venas de
grueso calibre con el fin de administrar medicamentos, hemoderivados,
nutrientes directamente al torrente sanguineo.

Clorhexidina al 2%. - Antiséptico topico que actua frente a microrganismos
Gram + y Gram- actda a nivel de la superficie bacteriana alterando su
permeabilidad.

Infeccion. - se refiere a la colonizacién de un organismo por parte de especies
colonizadoras que resultan perjudiciales para el funcionamiento normal del
organismo huésped.

Fiebre. - Aumento de la temperatura del cuerpo por encima 38 grados, que
va acomparado por un aumento del ritmo cardiaco y respiratorio, y manifiesta
la reaccion del organismo frente a alguna enfermedad.

Flogosis. - Es una inflamacion, hinchazén o una alteracién patoldgica
aplicado a cualquier parte del cuerpo humano o del organismo y se
caracteriza por un aumento de temperatura y en ocasiones enrojecimiento de
la zona afectada.

Antibidticos. - Son medicamentos potentes que combaten las infecciones
bacterianas. Si se usan correctamente combaten la infeccion, estos actian

matando las bacterias o impidiendo que se reproduzcan.



Lavado de manos. -Es la frotacién vigorosa de las manos previamente
enjabonadas, seguida de un enjuague con agua abundante, con el fin de
eliminar la suciedad, materia organica, flora transitoria y residente, y asi evitar

la transmision de estos microorganismos de persona a persona.



. HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1. Hipotesis

Hipotesis general

H1 Existe relacion entre el conocimiento y la practica de las medidas de
Bioseguridad de los profesionales de enfermeria en el servicio de Centro
Quirurgico del Hospital Regional Docente Materno Infantil “EL CARMEN” —
Huancayo — 2023

HO No existe relacién entre el conocimiento y la practica de las medidas de
Bioseguridad de los profesionales de enfermeria en el servicio de Centro
Quirurgico del Hospital Regional Docente Materno Infantil “EL CARMEN” —
Huancayo — 2023

Hipotesis especificas

Existe un alto nivel de conocimiento de las medidas de bioseguridad que tiene el
profesional de enfermeria en el servicio de Centro Quirargico del Hospital
Regional Docente Materno Infantil “EL CARMEN” — Huancayo — 2023.

Existe alto el nivel de practica sobre las medidas de Bioseguridad que tiene el
profesional de enfermeria sobre las medidas de bioseguridad en el servicio de
Centro Quirurgico del Hospital Regional Docente Materno Infantil “EL CARMEN”
— Huancayo — 2023.

3.2 VARIABLES DE ESTUDIO

Nivel de conocimiento de bioseguridad en el profesional de enfermeria en el

servicio de Centro Quirdrgico.



3.1.1. Operacionalizacion de variable

VARIABLES DEFINICION DEFINICION OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE
CONCEPTUAL MEDICION
Conocimiento de | Conjunto de medidas Es la informacién que tiene el Conocimiento acerca los Definicién.  Principios de Nominal
bioseguridad en el | destinadas a proteger la profesional de enfermeria sobre principios de bioseguridad. bioseguridad.
profesional de enfermeria | salud y seguridad del medidas de bioseguridad para lo
en el servicio de Centro | personal que labora frente a cual aplica un cuestionario para Conocimiento sobre
Quirdrgico del HRDMI “EL | riesgos  provenientes de conocer cuanto sabe de barreras protectoras. Lavado de manos. Nominal
CARMEN"-2023 agentes bhiologicos, fisicos y bioseguridad, escala de Uso de mascarillas.
quimicos. del medicion bajo, regular, alto, muy Uso de mandil.
alto.
Las categorias de Conocimiento, manejo y
conocimientos son medidos desinfeccion.
como: Limpieza. Nominal
EZJSU(I(;:L(% 14) Desinfeccion
Alto (15-17) Esterilizacion.
Muy alto (18-20)
Practica de bioseguridad | Es un conjunto de normas y Es la practica que realiza el aplicacion acerca los LAVADO DE MANOS Nominal
en el profesional de | procedimientos que se usan profesional de enfermeria sobre principios de bioseguridad. USO DE BARRERAS
enfermeria en el servicio | para proteger la integridad medidas de bioseguridad con un MANEJO DE
de Centro Quirtrgico del | fisica del personal de salud cuestionario para  conocer Aplicacion sobre barreras INSTRUMENTAL
HRDMI “EL CARMEN"- | frente a riesgos biolégicos, cuanto sabe de bioseguridad, protectoras. PUNZOCORTANTE Nominal
2023 quimicos y fisicos escala de medicion bajo, regular,
alto, muy alto.
Las categorias de
conocimientos son medidos Aplicacién del manejo y
como: desinfeccion.
Bajo (0-10) Nominal
Regular (11-14)
Alto (15-17)

Muy alto (18-20)
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Iv. METODOLOGIA DEL PROYECTO

4.1. Disefio metodoldgico.
Tipo y disefio e investigacion

La presente investigacion es de enfoque cuantitativo, se centra en los aspectos
objetivos en donde estos fendmenos sociales pueden ser cuantificados. De disefio no
experimental, porque la investigacion es realizada sin manipular las variables en forma
deliberada; de tipo descriptivo simple porque tiene el propésito el describir una realidad
de estudio, o un aspecto o parte de ella con el fin de esclarecer su veracidad, comprobar
una hipotesis o corroborar enunciados. De corte trasversal, porque los datos seran

recogidos en un periodo de tiempo sobre la muestra.

4.2. Método de investigacion.

Sera el método hipotético deductivo, para deducir conclusiones logicas teniendo en cuenta
las premisas y principios identificados. Esto se realizara extrayendo una conclusion teniendo

una serie de proposiciones gque se suponen son ciertas.

4.3. Poblacién y muestra.

Poblacion
La poblacién que se tomara en cuenta para esta investigacion sera de 20 profesionales del
area de enfermeria que trabajan en el area de centro quirargico del Hospital Regional
Docente Materno Infantil “EL CARMEN”- Huancayo.

Muestra
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El presente estudio se realizara con un muestreo no probabilistico; es la muestra que
esta disponible en el tiempo o periodo de investigacion (Tamayo). Se tendra en cuenta
la poblacion total de enfermeras que laboran en centro quirdrgico, 20 profesionales de

salud.

Criterios de inclusion.
Enfermera/o que labora en el servicio de Centro Quirargico del Hospital Regional
Docente Materno Infantil “EL CARMEN”- Huancayo.

Enfermera/o que acepte participar en la investigacion.

Criterios de exclusion.
Enfermera/o que no labora en el servicio de Centro Quirurgico del Hospital Regional
Docente Materno Infantil “EL CARMEN”- Huancayo.
Enfermera/o que no acepte participar en la investigacion

4.4. Lugar de estudio. Hospital regional docente materno infantil El Carmen -
Huancayo

4.5. Técnicas e instrumentos para la recoleccion de la informacion.
Para realizar la recoleccion de la informacién se hara uso como técnica la entrevista y

observacion.

El instrumento utilizado es un cuestionario tomado consta de Castillo, Champion y
Mamani (2017). La confiabilidad del instrumento fue a través de confiabilidad alfa de
Crombach, la cual arroj6 0.63 y 0.61 el cual es aceptable para propésitos de
investigacion, determinando que el instrumento es confiable. El instrumento fue
modificado por la autora, el cual consta de datos generales y tres sub temas
coherentes con los objetivos del estudio: Medidas de bioseguridad en el area

quirdrgica, en la cual se busca informacion sobre capacitacion, conocimientos,
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medidas de inmunidad, asi como exposicién a riesgos etc. Barreras de proteccion, en
la cual se explora sobre medidas de bioseguridad. Y, como ultimo, limpieza y
desinfeccion que incluye eliminacion de residuos, agujas y materiales, desinfeccion
etc.

La validez esté definida como el grado en que mide el instrumento a la variable en
estudio en su totalidad (Hernandez, 2010).

Esta investigacion utilizé un instrumento validado a través de contenido y ejecutado
refleja el dominio especifico del contenido de la variable.

Para la validacion del instrumento que, segun Hernandez (2010), define la validez
como el grado en que mide el instrumento a la variable en estudio en su totalidad. La
presente investigacion utilizé un instrumento validado a través de contenido, y
ejecutado refleja el dominio especifico del contenido de la variable. El resultado arroja

un valor V de Aiken de 0,85 y segun el rango de coeficiencia nos da un nivel bueno.

La confiabilidad que genera un cuestionario esta referida a su consistencia en las
puntuaciones que se obtienen y que son examinadas en ocasiones distintas
utilizando los mismos cuestionarios. También, McDaniel y Gates afirma que la
confiabilidad es la capacidad que tiene el instrumento para generar resultados que
sean congruentes y que resulta de aplicarse por segunda vez y en condiciones
parecidas el instrumento. En el presente estudio, se realiz6 una prueba piloto a 20
encuestados, el resultado fue de 0,651 y 0.708 que de acuerdo a la escala de

medicion esta entre el rango 0,61 a 0,80 con una magnitud de Alta (Bernal, 2001).
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ANALISIS DE FIABILIDA DEL INSTRUMENTO

FIABILIDAD DEL INSTRUMENTO 1

Tabla 1. Estadisticas de fiabilidad |1
Alfa de Cronbach N de elementos

,651 25

Fuente Propia

Para que un instrumento sea fiable, el alfa de Cronbach debe ser 0.6 o superior; como el
alfa de Cronbach encontrado es 0.651 se sefiala que el instrumento 1 es CONFIABLE

FIABILIDAD DEL INSTRUMENTO 2

Tabla 2. Estadisticas de fiabilidad 12
Alfa de Cronbach N de elementos

,708 10

Fuente Propia

Para que un instrumento sea fiable, el alfa de Cronbach debe ser 0.6 o superior; como el

alfa de Cronbach encontrado es 0.708 se sefiala que el instrumento 2 es CONFIABLE.

4.6. Analisis y procesamiento de datos.
Proceso de recoleccion de datos
Se solicitara permiso al director del establecimiento de salud para proceder al area

de sala de operaciones. Se procedera a aplicar la encuesta a las enfermeras previa
informacion del tenor y el propésito y que firmen el consentimiento informado. El llenado

del cuestionario demandara una duracion de 30 a 40 minutos individualmente, la
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calificacion serd manual. La presente encuesta es voluntaria.

Procedimientos y analisis de datos

Una vez seleccionado el instrumento, el cual se ha determinado su validacion y
confiabilidad, es aplicado a la muestra determinada. Para las mediciones de los
resultados obtenidos en la recoleccién, se realiza la codificacion de datos mediante la
creacion de la base de datos utilizando la hoja de calculo Excel. Para el analisis y manejo
de los resultados, se utilizara el programa estadistico SPSS y de version 25, el mismo

que permitira tabular y organizar los datos en tablas y graficos para luego ser analizados.

4.7. Aspectos Eticos

Este estudio cuenta con el consentimiento informado de las personas
encuestadas respetando los principios de la bioética.
Beneficencia: es hacer el bien, evitando el dafio para el individuo o la sociedad.

El estudio busca la aplicacion de los principios universales de bioseguridad.

No maleficencia: en otras palabras, es la ayuda de la enfermera para obtener lo que
es beneficioso para su salud y promover bienestar. La investigacion tiene la finalidad
de proteger a la enfermera evitando la trasmision o contaminacion.

Justicia: no habra rechazo ni discriminacion alguna.

Confidencial: este principio salvaguarda la informacion mantiene el caracter de
secreto profesional. A través del consentimiento informado se resalta la autorizacion

y confidencialidad de todos los participantes en el estudio.
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V RESULTADOS

5.1 RESULTADOS DESCRIPTIVOS

Tabla 3 Cuenta con algun estudio realizado en riesgo quirdrgico y bioseguridad.

Frecuencia % % vélido % acumulado
Vélido respuesta incorrecta 11 55,0 55,0 55,0
respuesta correcta 9 450 45,0 100,0

Total 20 100,0 100,0

Fuente Propia

Figura 1 Cuenta con algln estudio realizado en riesgo quirargico y bioseguridad

Porcentaje

respuesta incarrecta

respuesta correcta

Tabla 4 Recibié capacitacion sobre bioseguridad:

Frecuencia % % vélido % acumulado
Valido respuesta incorrecta 3 15,0 15,0 15,0
respuesta correcta 17 85,0 85,0 100,0
Total 20 100,0 100,0

Fuente Propia

Figura 4 Recibié capacitacion sobre bioseguridad:

100

Porcentaje
8

respuasta incorrecta

respuesta corecta
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Tabla 5 Nivel de conocimiento:

Niveles %
Bajo 12%
Medio 29%
Alto 59%

Fuente Propia

Figura 2 Nivel de conocimiento

CONOCIMIENTO

59%
s

Bajo Medio Alto

Tabla 6 Nivel de préctica:

Niveles %
Bajo 16%
Medio 32%
Alto 52%

Fuente Propia

Figura 3 Nivel de préactica

Practica

BAJO MEDIO ALTO
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5.2 RESULTADOS INFERENCIALES
HIPOTESIS GENERAL
Existe relacion estadisticamente significativa entre conocimiento y la préactica de
medida de bioseguridad del profesional de enfermeria del Hospital Regional Docente

Materno Infantil “EL CARMEN”- Huancayo.

Tabla 6 Resumen del modelo HG

R cuadrado Error estandar
Modelo R R cuadrado ajustado de la estimacion
1 , 7542 ,406 ,396 1,50250

a. Predictores: (Constante), PRACTICA

Fuente Propia

Como el r calculado es positivo quiere decir que las variables son directamente
proporcionales, quiere decir a mayor conocimiento, mayor practica y viceversa. Como el r
calculado 0.754 se aproxima a 1, quiere decir que las variables tienen una fuerte relacion
HIPOTESIS ESPECIFICAS

HE1. Existe relacion significativa entre la practica y el conocimiento segun la dimension

generalidades y sobre las medidas de bioseguridad del profesional de enfermeria.

Tabla 7 Resumen del modelo HE1

R cuadrado Error estandar
Modelo R R cuadrado ajustado de la estimacion
1 ,6532 ,426 ,394 ,96140

a. Predictores: (Constante), PRACTICA

Fuente propia

43



Como el r calculado es positivo quiere decir que las variables son directamente
proporcionales, quiere decir que a mayor conocimiento segun la dimensién generalidades,
mayor practica y viceversa

Como el r calculado 0.653 se aproxima a 1, quiere decir que las variables tienen una fuerte

relacion

HEZ2. Existe relacion significativa entre la practica y el conocimiento segun la dimension uso

de barreras protectoras mediante las medidas de bioseguridad el profesional de enfermeria.

Tabla 8 Resumen del modelo HE2

R cuadrado Error estandar
Modelo R R cuadrado ajustado de la estimacion
1 ,6712 ,028 -,026 1,03277

a. Predictores: (Constante), PRACTICA

Fuente Propia

Como el r calculado es positivo quiere decir que las variables son directamente
proporcionales, quiere decir que a mayor conocimiento segun la dimensién uso de barreras
protectoras, mayor practica y viceversa

Como el r calculado 0.671 se aproxima a 1, quiere decir que las variables tienen una fuerte

relacion
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HE3. Existe relacion significativa entre la practica y el conocimiento segun la dimensién
manejo y eliminacion de residuos sélidos con todas las medidas de bioseguridad del

profesional de enfermeria.

Tabla 9 Resumen del modelo HE3

R cuadrado Error estandar
Modelo R R cuadrado ajustado de la estimacion
1 , 7062 ,006 -,049 1,46672

a. Predictores: (Constante), PRACTICA

Fuente propia

Como el r calculado es positivo quiere decir que las variables son directamente
proporcionales, quiere decir que a mayor conocimiento segun la dimensién manejo y
eliminacién de residuos sélidos, mayor practica y viceversa

Como el r calculado 0.706 se aproxima a 1, quiere decir que las variables tienen una fuerte

relacion
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CAPITULO VI: DISCUSION DE RESULTADOS

6.1 Contrastacion de hipotesis general
Ha HIPOTESIS ALTERNA

Existe relacion estadisticamente significativa entre conocimiento y la practica de medida

de bioseguridad del profesional de enfermeria del Hospital Regional Docente Materno

Infantil “EL CARMEN”- Huancayo.

Ho HIPOTESIS NULA

No existe relacion estadisticamente significativa entre conocimiento y practica de

medida de bioseguridad del profesional de enfermeria del Hospital Regional Docente

Materno Infantil “EL CARMEN”- Huancayo.

Hallamos el p valor o grado de significancia a partir de los datos de la muestra

Como el margen de error es 5% o0 0.05

Entonces ;

Si el P<0.05 se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alterna

Si el P>0.05 se acepta la hipotesis nula y se rechaza la hipotesis alterna

Prueba para una muestra
Valor de prueba = 15

Diferencia de

95% de intervalo de

confianza de la diferencia

t gl Sig. (bilateral) medias Inferior Superior
CONOCIMIENTSO -20,768 25 ,000 -9,30000 -10,2373 -8,3627
PRACTICA -103,725 25 ,000 -11,35000 -11,5790 -11,1210

Fuente propia
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EL P VALOR P=0.000

Como el P<0.05 se rechaza la hipétesis nula y se acepta la hipotesis alterna
Entonces

Existe relacion estadisticamente significativa entre conocimiento y la practica de medida
de bioseguridad del profesional de enfermeria del Hospital Regional Docente Materno

Infantil “EL CARMEN”- Huancayo.

6.2 Contrastacion de los resultados con otros estudios similares
BETANCUR (11) en el afio 2021 sefiala que los resultados obtenidos fueron; 76%
poseen un nivel alto de conocimiento de bioseguridad, 24% nivel medio, del mismo
modo se realiza para las practicas de bioseguridad obteniendo un resultado que el 68%
tienen un nivel alto, mientras que el 32% tiene un nivel medio, a diferencia de nuestra
investigacion que, el 59% de evaluados present6 un nivel de conocimiento alto sobre
las técnicas de asepsia, mientras que el 29% tiene un nivel de conocimiento medio y
el 13% nivel de conocimiento bajo. Asi mismo se aprecia que el 52% adecuadas y 48%

practicas inadecuadas.

Para Rico (12), en el afio 2019 tuvo como resultado que un 67.85% tiene un
conocimiento adecuado, el 54.14% una practica adecuada de las normas, a diferencia
de nuestra investigacion que, el 59% de evaluados presentd un nivel de conocimiento
alto sobre las técnicas de asepsia, mientras que el 29% tiene un nivel de conocimiento
medio y el 13% nivel de conocimiento bajo. Asi mismo se aprecia que el 52%

adecuadas y 48% practicas inadecuadas.

Zaro (13) en el afio 2018, obtuvo como resultados que, el 60% tenia un conocimiento

alto, mientras que el 40% un nivel bajo. El nivel de practicas el 26.5% tuvo practicas
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correctas, y el 18.8% incorrectas. De tal forma se concluyé que si existiria relacién
entre las variables de estudio, a diferencia de nuestra investigacion que, el 59% de
evaluados presentd un nivel de conocimiento alto sobre las técnicas de asepsia,
mientras que el 29% tiene un nivel de conocimiento medio y el 13% nivel de
conocimiento bajo. Asi mismo se aprecia que el 52% adecuadas y 48% practicas

inadecuadas.

Malca (14), como resultados: el 60% de los encuestados mostraron tener un
conocimiento medio sobre bioseguridad, mientras que solo el 40% mostraron un alto
conocimiento respecto las normas de bioseguridad. a diferencia de nuestra
investigacion que, el 59% de evaluados presentd un nivel de conocimiento alto sobre
las técnicas de asepsia, mientras que el 29% tiene un nivel de conocimiento medio

y el 13% nivel de conocimiento bajo.

DELFIN (15), en el afio 2021, identificé que el 57.9% de enfermeras presentd un nivel
alto de conocimiento de medidas de bioseguridad, el 42.1% un nivel medio de
conocimiento. Del mismo modo, para variable practicas de bioseguridad se observé
que, el 52.6% presenta un nivel medio y el 47.4 de enfermeras obtuvo un nivel alto de
practicas de bioseguridad, a diferencia de nuestra investigacion que, el 59% de
evaluados presenté un nivel de conocimiento alto sobre las técnicas de asepsia,
mientras que el 29% tiene un nivel de conocimiento medio y el 13% nivel de

conocimiento bajo. Asi mismo se aprecia que el 52% tiene practicas favorables.

ACEVEDO (16), en el afio 2021, presentdé como resultado fue, el 64% presento un nivel
alto de conocimiento sobre bioseguridad, 30% nivel intermedio, mientras que el 6% un
bajo nivel, y las practicas un 48%, una practica adecuada y 52% inadecuada,
concluyendo que existiria relacion entre sus variables. a diferencia de nuestra

investigacion que, el 59% de evaluados presento un nivel de conocimiento alto sobre
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las técnicas de asepsia, mientras que el 29% tiene un nivel de conocimiento medio y
el 13% nivel de conocimiento bajo. Asi mismo se aprecia que el 52% adecuadas y 48%

practicas inadecuadas.

FLORES (17), en el afio 2020, tuvo como resultado que, el 85.7% de evaluados presento un
nivel de conocimiento alto sobre las técnicas de asepsia, mientras que el 14.3% tiene un nivel
de conocimiento. Asi mismo se aprecia que el 73.8% tiene practicas favorables, mientras que
el 26.2% mostré practicas desfavorables, a diferencia de nuestra investigacion que, el 59%
de evaluados presento un nivel de conocimiento alto sobre las técnicas de asepsia, mientras
gue el 29% tiene un nivel de conocimiento medio y el 13% nivel de conocimiento bajo. Asi

mismo se aprecia que el 52% tiene practicas favorables.

6.3 Responsabilidad ética

Esta investigacion fue elaborada de acuerdo a los lineamientos y reglamentos de la
Universidad Nacional del Callao.

Los datos mostrados en esta investigacién fueron recogidos y procesados de una
manera adecuada sin distorsionar ni adulterar, los datos estan fundamentados en el
instrumento aplicado .

Se respetd a los integrantes, no se hizo ninguna discriminacion, de sexo, raza o
religion. Para ello se solicito autorizacion de la documentacion a utilizar a las personas

correspondientes e involucradas en esta investigacion.
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CONCLUSIONES

Conclusion 1

Conclusion 2

Conclusion 3

Se conocié cdmo se relaciona entre el conocimiento y la practica de
las medidas de Bioseguridad de los profesionales de enfermeria en el
servicio de Centro Quirurgico del Hospital Regional Docente Materno
Infantil “EL CARMEN” — Huancayo — 2023

Se concluyo que es alto el nivel de conocimiento de las medidas de
bioseguridad que tiene el profesional de enfermeria en el servicio de
Centro Quirurgico del Hospital Regional Docente Materno Infantil “EL
CARMEN” — Huancayo — 2023

Se concluyo que es alto el nivel de practica sobre las medidas de
Bioseguridad que tiene el profesional de enfermeria sobre las
medidas de bioseguridad en el servicio de Centro Quirdrgico del
Hospital Regional Docente Materno Infantil “EL CARMEN” — Huancayo
—2023.
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RECOMENDACIONES

Recomendacion 1

Recomendaciéon 2

Recomendacion 3

Mejorar el conocimiento de las medidas de Bioseguridad de los
profesionales de enfermeria en el servicio de Centro Quirdrgico del
Hospital Regional Docente Materno Infanti “EL CARMEN” -
Huancayo — 2023

Perfeccionar la practica medidas de bioseguridad que tiene el
profesional de enfermeria en el servicio de Centro Quirdrgico del
Hospital Regional Docente Materno Infantil “EL CARMEN” — Huancayo
—2023

Que otros profesionales de la salud continien con la investigacion
sobre el conocimiento y la practica de las medidas de Bioseguridad
de los profesionales de enfermeria en el servicio de Centro Quirtrgico
del Hospital Regional Docente Materno Infantii “EL CARMEN" —
Huancayo — 2023
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Instrumentos de recoleccién de datos

Cuestionario:
“Conocimientos sobre las medidas de bioseguridad”.

Presentacion:

Estimado (a) Licenciado(a): Me dirijo a Ud., para informarle que se esta realizando
un estudio para lo cual se le solicita su participacion sinceray veraz, de caracter anénimo
y confidencial, agradeciendo anticipadamente por su participacion.

El objetivo de esta investigacion es identificar el nivel de conocimiento de los
profesionales de enfermeria acerca de las medidas de Bioseguridad en Centro

Quirurgico.

Datos generales

1) Datos personales Edad: 2) Estado civil:
a) 20-30 afios a) Soltera () c) Conviviente ()
b) 31-40 afios b) Casada () d) Divorciada ()
) 41-50 afios Lugar de
residencia:.........oooovviiii i
d) 50 a mas
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MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD EN EL AREA QUIRURGICA

1) Cuenta con algun estudio realizado en riesgo quirargico y bioseguridad.

Si()No ()
2) De ser sicual es el nivel de los estudios
a) Diplomado
b) 2da Especializacion

c) Maestria Donde lo realiz6: En qué éarea: _

3) Recibid capacitacion sobre bioseguridad:
Si()No ()

4) Cuando recibid la ultima capacitacion sobre bioseguridad:
a) 6 meses

b) 2 meses

¢) Mas de 1 afio

5) Recibié capacitacion sobre inmunizacion contra la
Hepatitis B. Si ()

No ()

7) Ha sufrido accidentes laborales durante su trabajo:

Si()

No ()

Sefiale el tipo de accidente que ha sufrido:
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8) Los enfermeros de Centro Quirargico a que enfermedades estan expuestos:

a) Hepatitis B () b) VIH () ¢) Tétano ()

9) Quien se encarga de la supervision respecto a la aplicacion de las
medidas de bioseguridad:

a) Jefa de departamento () b) Coordinadora de Servicio ()

c) Jefa de servicio ()

BARRERAS DE PROTECCION.

10) Aplica el principio de universalidad con todos los pacientes por igual.
SI()NO() ¢POrQUe?. ...
11) Utiliza correctamente los guantes quirurgicos.

SI()NO() ¢POrQUé?. ...

12) Si tiene que manipular algun tipo de muestra, usa guantes.

Si()NO () ¢POrQUE?. ..

13) Utiliza manopla para la manipulacién de procedimientos invasivos.
SI()NO() &POrqQUE?. ...,

14) Utiliza correctamente lentes de proteccidn ocular durante la cirugia.
SI()NO() &POrqQUE?. ...,

15) Usa mascarillas adecuadamente dentro del quiréfano.

SI()NO() ¢POrquUE?.. ...,
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16) Utiliza mascarilla n 95 en pacientes infecto contagiosa con diagndsticos
confirmados.

SI()NO() ¢POrqQUé?. ...

17) Utiliza adecuadamente gorro durante su permanencia en
SOP.Si()NO () ¢pOrquUe?.....ccceviviiiiiiiiiiieieeeen,
18) Utiliza botas adecuadamente durante su permanencia
enSOP.Si()NO () ¢pOorquUe?......cvvviiiiiiiiiiiieeeeee,
19) Utiliza correctamente el mandil quirurgico.

SI()NO() &POrqUE?. ...,

LIMPIEZA Y DESINFECCION

20) Elimina residuos como papeles y plasticos en bolsa negra.

SI()NO() &POrqQUE?. ...,

21) Elimina residuos bio-contaminados en bolsa roja.

SI()NO() &POrqQUE?. ...,

22) Descarta las agujas y materiales punzo cortantes en contenedores

especiales después de usarla.

SI()NO()¢Porqué?.....eiii
23) Verifica que el contenedor sea llenado las tres cuartas partes.

SI()NO() ¢Porqué?.....ccoiniiiiiiiiiiee,

24) No reencapsula las agujas utilizadas.



25) Realiza la desinfeccion inmediatamente después del alta del paciente.
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ANEXO N1

Matriz de consistencia

Titulo: CONOCIMIENTO Y PRACTICA DE LAS MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD EN EL PERSONAL DE ENFERMERIA EN EL
SERVICIO DE CENTRO QUIRURGICO DEL HOSPITAL REGIONAL DOCENTE MATERNO INFANTIL “EL CARMEN” HUANCAYO -

2023
Problema Objetivo Marco Teorico Hipotesis Clasificacion Metodologia | Instrumento
de Variables

Problema general Objetivo general } - Hipdtesis general I . o
¢De qué manera se Conocimiento. Existe relacion entre el | Conocimientode | Tipo: Tecnica:
relaciona entre el Conocer  como  se conocimiento y la préactica | Pioseguridad que | Descriptivo.
conocimiento y la practica de relaciona entre el de las medidas de | tieneel Entrevista
las medidas de Bioseguridad conocimiento y la practica | -Caracteristicas Bioseguridad de los | profesional de y
de los profesionales de de las medidas de | delconocimiento. profesionales de | enfermeriaen el Enfoque: observacion
enfermeria en el servicio de Bioseguridad de los enfermeria en el servicio | servicio de centro C o

L 4 oS L uantitativo
Centro Quirdrgico  del profesionales de de Centro Quirdrgico del | quirdrgico
Hospital Regional Docente enfermeria en el servicio | _ Medicion de Hospital Regional
Materno Infantil “EL de Centro Quirargico del Docente Materno Infantil L

conocimiento. Disefio: No

CARMEN” — Huancayo -

20237

Problemas especificos
¢En qué medida existe el
nivel de conocimiento de las
medidas de bioseguridad
que tiene el profesional de
enfermeria en el servicio de
Centro Quirurgico del
Hospital Regional Docente
Materno Infantil “EL
CARMEN” — Huancayo —
20232.
¢, Cual es el nivel de practica

Hospital Regional
Docente Materno Infantil
“EL CARMEN” -
Huancayo — 2023
Objetivos especificos
Conocer el nivel de
conocimiento de las
medidas de bioseguridad
qgue tiene el profesional
de enfermeria en el

servicio de Centro
Quirdrgico del Hospital
Regional Docente
Materno  Infantili  “EL

- Practicas de
principios de

Bioseguridad.

- Medidas de

bioseguridad.

“EL CARMEN” -
Huancayo — 2023

Hipotesis especificas

Existe un alto nivel de
conocimiento de las
medidas de bioseguridad
que tiene el profesional de
enfermeria en el servicio
de Centro Quirdrgico del
Hospital Regional
Docente Materno Infantil

Experimental

Corte:
Transversal

Poblacién,

Muestra: En
el presente
estudio se
tendra en

Instrumento:

Cuestionario
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sobre las medidas de
Bioseguridad que tiene el
profesional de enfermeria
sobre las medidas de
bioseguridad en el servicio
de Centro Quirdrgico del
Hospital Regional Docente
Materno Infantil “EL
CARMEN” — Huancayo -
2023.?

CARMEN” — Huancayo —
2023

Identificar el nivel de
practica sobre las
medidas de Bioseguridad
que tiene el profesional
de enfermeria sobre las
medidas de bioseguridad
en el servicio de Centro
Quirdrgico del Hospital
Regional Docente
Materno  Infantii  “EL
CARMEN” — Huancayo —
2023.

-Principio de

universalidad.

- Uso de
barreras

Protectoras.

“‘EL CARMEN” -

Huancayo — 2023.

Existe alto el nivel de
préactica sobre las
medidas de Bioseguridad
que tiene el profesional
de enfermeria sobre las
medidas de bioseguridad
en el servicio de Centro
Quirdrgico del Hospital
Regional Docente
Materno Infantil “EL
CARMEN” — Huancayo —
2023.

cuenta la
poblacién
total
de
enfermeras
gue trabajan
en centro

quirdrgico
elegidos por
criterios de
inclusion y
exclusion.
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Validez de instrumento por juicio de expertos

Hernandez R. (2010) refiere que validez esta definido como el grado en que
mide el instrumento a la variable en estudio en su totalidad.
Esta investigacion utilizo un instrumento validado a través de contenido, y

ejecutado refleja el dominio especifico del contenido de la variable.

ITEMS J1 J2 J3 J4 J5 TOTAL | VALOR DE
AIKEN

Orden de las 1 1 1 1 1 5 1

preguntas

Forma de 1 1 0 1 0 3 0,50

aplicacion y

estructura

Dificultad para 1 0 1 1 1 4 1

entender las

preguntas

Palabras dificiles | 1 1 1 1 1 5 1

de entender en

el items

Correspondencia | 1 1 1 0 1 4 0,75

con la dimensién

TOTAL 0.85

El resultado arroja un valor V de Aiken de 0,85 y segun el rango de coeficiencia

nos da un nivel bueno



RESULTADOS DESCRIPTIVOS

Cuenta con algun estudio realizado en riesgo quirurgico y bioseguridad.

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 11 55,0 55,0 55,0
respuesta correcta 9 45,0 45,0 100,0
Total 20 100,0 100,0
Cuenta con algun estudio realizado en riesgo quirurgico y bioseguridad.
§ au
’ respuesta incorrecta respuesta correcta
Cuenta con algun estudio realizado enriesgo quirtrgico y bioseguridad.
De ser si cual es el nivel de los estudios
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 19 95,0 95,0 95,0
respuesta correcta 1 5,0 5,0 100,0

Total 20 100,0 100,0
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De ser si cual es el nivel de los estudios
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respuesta incorrecta respuesta correcta
De ser si cual es el nivel de los estudios
Recibi6 capacitacién sobre bioseguridad:
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Vélido respuesta incorrecta 3 15,0 15,0 15,0
respuesta correcta 17 85,0 85,0 100,0
Total 20 100,0 100,0
Recibio capacitacion sobre bioseguridad:
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respuesta incorrecta respuesta correcta
Recibié capacitacién sobre bioseguridad:
Cuando recibio la ultima capacitacion sobre bioseguridad:
Porcentaje

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado




Valido respuesta incorrecta 11 55,0 55,0 55,0
respuesta correcta 9 45,0 45,0 100,0
Total 20 100,0 100,0
Cuando recibid la ultima capacitacién sobre bioseguridad:
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respuesta incorrecta respuesta correcta
Cuando recibio la ultima capacitacién sobre bioseguridad:
Recibié capacitacion sobre inmunizacién contra la Hepatitis B
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 10 50,0 50,0 50,0
respuesta correcta 10 50,0 50,0 100,0

Total 20 100,0 100,0
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Recibid capacitacion sobre inmunizacion contra la Hepatitis B
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respuesta incorrecta respuesta correcta
Recibi6 capacitacion sobre inmunizacion contra la Hepatitis B
Recibié capacitacion riesgo quirurgico
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 12 60,0 60,0 60,0
respuesta correcta 8 40,0 40,0 100,0
Total 20 100,0 100,0
Recibié capacitacién riesgo quirurgico
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respuesta incorrecta respuesta correcta

Recibio capacitacién riesgo quirurgico

Ha sufrido accidentes laborales durante su trabajo
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Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta correcta 20 100,0 100,0 100,0
Ha sufrido accidentes laborales durante su trabajo
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respuesta correcta

Ha sufrido accidentes laborales durante su trabajo

Los enfermeros de Centro Quirurgico a que enfermedades estadn expuestos:

Porcentaje

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 4 20,0 20,0 20,0
respuesta correcta 16 80,0 80,0 100,0

Total 20 100,0 100,0
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Porcentaje

20

Los enfermeros de Centro Quirargico a que enfermedades estan expuestos:

respuesta incorrecta respuesta correcta

Los enfermeros de Centro Quirargico a que enfermedades estan expuestos:

Quien se encarga de la supervision respecto a la aplicacion de las medidas de

bioseguridad
Porcentaje

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado

Valido

respuesta correcta 20 100,0 100,0 100,0
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Quien se encarga de la supervision respecto ala aplicacion de las medidas de bioseguridad
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respuesta correcta
Quien se encarga de la supervision respecto a la aplicacion de las medidas de bioseguridad
Aplica el principio de universalidad con todos los pacientes por igual.
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 4 20,0 20,0 20,0
respuesta correcta 16 80,0 80,0 100,0
Total 20 100,0 100,0
Aplica el principio de universalidad con todos los pacientes por igual.
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respuesta incorrecta respuesta correcta

Aplica el principio de universalidad con todos los pacientes por igual.



Utiliza correctamente los guantes quirurgicos.

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta correcta 19 95,0 95,0 95,0
4,00 1 5,0 5,0 100,0
Total 20 100,0 100,0
Utiliza correctamente los guantes quirtrgicos.
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respuesta correcta 400
Utiliza correctamente los guantes quirtrgicos.
Si tiene que manipular algun tipo de muestra, usa guantes.
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 3 15,0 15,0 15,0
respuesta correcta 17 85,0 85,0 100,0

Total 20 100,0 100,0




Sitiene que manipular algun tipo de muestra, usa guantes.
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respuesta incorrecta respuesta correcta
Sitiene que manipular algun tipo de muestra, usa guantes.
Utiliza manopla para la manipulacién de procedimientos invasivos.
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 11 55,0 55,0 55,0
respuesta correcta 9 45,0 45,0 100,0
Total 20 100,0 100,0
Utiliza manopla para la manipulacion de procedimientos invasivos.
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respuesta incorrecta respuesta correcta

Utiliza manopla para la manipulacion de procedimientos invasivos.

Utiliza correctamente lentes de proteccidon ocular durante la cirugia.
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Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 20 100,0 100,0 100,0

Utiliza correctamente lentes de proteccién ocular durante la cirugia.
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respuesta incorrecta
Utiliza correctamente lentes de protecciéon ocular durante la cirugia.
Usa mascarillas adecuadamente dentro del quiréfano.
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 7 35,0 35,0 35,0
respuesta correcta 13 65,0 65,0 100,0

Total 20 100,0 100,0




Porcentaje

[:0]

40

20

Usa mascarillas adecuadamente dentro del quiréfano.

respuesta incorrecta respuesta correcta

Usa mascarillas adecuadamente dentro del quiréfano.

Utiliza mascarilla n 95 en pacientes infecto contagiosa con diagnosticos

confirmados.

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta correcta 20 100,0 100,0 100,0
Utiliza mascarilla n 95 en pacientes infecto contagiosa con diagnosticos confirmados.
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respuesta correcta

Utiliza mascarilla n 95 en pacientes infecto contagiosa con diagnosticos confirmados.
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Utiliza adecuadamente gorro durante su permanencia

80

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 11 55,0 55,0 55,0
respuesta correcta 9 45,0 45,0 100,0
Total 20 100,0 100,0
Utiliza adecuadamente gorro durante su permanencia
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respuesta incorrecta respuesta correcta
Utiliza adecuadamente gorro durante su permanencia
Con respecto al uso de guantes es correcto:
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta correcta 20 100,0 100,0 100,0
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Conrespecto al uso de guantes es correcto:
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respuesta correcta
Con respecto al uso de guantes es correcto:
Con respecto al uso de guantes estériles. Marque la afirmacidn correcta:
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Vaélido respuesta incorrecta 11 55,0 55,0 55,0
respuesta correcta 9 45,0 45,0 100,0

Total 20 100,0 100,0
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Porcentaje
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20

Con respecto al uso de guantes estériles. Marque la afirmacién correcta:

respuesta incorrecta respuesta correcta

Con respecto al uso de guantes estériles. Marque la afirmacién correcta:

El mandilén que se usa durante la cirugia de un paciente contaminado debe ser:

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 16 80,0 80,0 80,0
respuesta correcta 4 20,0 20,0 100,0
Total 20 100,0 100,0
El mandilon que se usa durante la cirugia de un paciente contaminado debe ser:
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respuesta incorrecta respuesta correcta

El mandilon que se usa durante la cirugia de un paciente contaminado debe ser:

Cuéles son los 5 momentos del lavado de manos
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Porcentaje

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 6 30,0 30,0 30,0
respuesta correcta 14 70,0 70,0 100,0
Total 20 100,0 100,0

Cuales son los 5 momentos del lavado de manos
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respuesta incorrecta respuesta correcta
Cuales son los 5 momentos del lavado de manos
¢,Cual es lafinalidad de el uso de mascarrilla?
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Vélido respuesta incorrecta 11 55,0 55,0 55,0
respuesta correcta 9 45,0 45,0 100,0

Total 20 100,0 100,0
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respuesta incorrecta respuesta correcta
¢ Cual es la finalidad de el uso de mascarrilla?
Es necesario que el gorro cubratodo el cabello y las orejas:
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 6 30,0 30,0 30,0
respuesta correcta 14 70,0 70,0 100,0

Total 20 100,0 100,0
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Es necesario que el gorro cubratodo el cabello y las orejas:
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respuesta incorrecta respuesta correcta
Es necesario que el gorro cubra todo el cabello y las orejas:
¢,Cuando se debe utilizar los elementos de proteccion ocular?
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 10 50,0 50,0 50,0
respuesta correcta 10 50,0 50,0 100,0
Total 20 100,0 100,0
¢ Cuando se debe utilizar los elementos de proteccion ocular?
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respuesta incorrecta

respuesta correcta

¢Cuando se debe utilizar los elementos de proteccion ocular?

Para evitar accidentes con agujas se recomienda:
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Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta correcta 20 100,0 100,0 100,0
Para evitar accidentes con agujas se recomienda:
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respuesta correcta

Para evitar accidentes con agujas se recomienda:

¢, Qué caracteristicas debe tener el descartador de material punzo cortante.?

Porcentaje

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 3 15,0 15,0 15,0
respuesta correcta 17 85,0 85,0 100,0

Total 20 100,0 100,0
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¢ Qué caracteristicas debe tener el descartador de material punzo cortante.?
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respuesta incorrecta respuesta correcta
¢ Qué caracteristicas debe tener el descartador de material punzo cortante.?
Los residuos contaminados se eliminan en bolsas de color:
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 10 50,0 50,0 50,0
respuesta correcta 10 50,0 50,0 100,0

Total 20 100,0 100,0
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Los residuos contaminados se eliminan en bolsas de color:
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respuesta incorrecta respuesta correcta
Los residuos contaminados se eliminan en bolsas de color:
Utiliza botas adecuadamente durante su permanencia..
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta correcta 20 100,0 100,0 100,0
Utiliza botas adecuadamente durante su permanencia.
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respuesta correcta

Utiliza botas adecuadamente durante su permanencia.



Utiliza correctamente el mandil quirdrgico.

Porcentaje

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 11 55,0 55,0 55,0
respuesta correcta 9 45,0 45,0 100,0

Total 20 100,0 100,0

Utiliza correctamente el mandil quirargico.
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respuesta incorrecta respuesta correcta
Utiliza correctamente el mandil quirdrgico.
Elimina residuos como papeles y plasticos en bolsa negra.
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 10 50,0 50,0 50,0
respuesta correcta 10 50,0 50,0 100,0

Total 20 100,0 100,0
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Elimina residuos como papeles y plasticos en bolsa negra.
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respuesta incorrecta respuesta correcta
Elimina residuos como papeles y plasticos en bolsa negra.
Elimina residuos bio-contaminados en bolsa roja.
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Vaélido respuesta incorrecta 11 55,0 55,0 55,0
respuesta correcta 9 45,0 45,0 100,0

Total 20 100,0 100,0
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Porcentaje
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Elimina residuos bio-contaminados en bolsa roja.

respuesta incorrecta respuesta correcta

Elimina residuos bio-contaminados en bolsa roja.

Descarta las agujas y materiales punzo cortantes en contenedores especiales

después de usarla.

Porcentaje

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 10 50,0 50,0 50,0
respuesta correcta 10 50,0 50,0 100,0

Total 20 100,0 100,0

Porcentaje

Descarta las agujas y materiales punzo cortantes en contenedores especiales después de usarla.
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respuesta incorrecta respuesta correcta

Descarta las agujas y materiales punzo cortantes en contenedores especiales después de usarla.
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Verifica que el contenedor sea llenado las tres cuartas partes.

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta incorrecta 12 60,0 60,0 60,0
respuesta correcta 8 40,0 40,0 100,0
Total 20 100,0 100,0
Verifica que el contenedor seallenado las tres cuartas partes.

&0

50

40
2
[
5
O 3
=]
o

20

10

o

respuesta incorrecta respuesta correcta
Verifica que el contenedor sea llenado las tres cuartas partes.
No reencapsula las agujas utilizadas.
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido respuesta correcta 20 100,0 100,0 100,0
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No reencapsula las agujas utilizadas.

Bl
o 60
=
1]
(=]
5
o
40
20
1]
respuesta correcta
No reencapsula las agujas utilizadas.
Realiza la desinfeccion inmediatamente después del alta del paciente.
Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Vaélido respuesta incorrecta 4 20,0 20,0 20,0
respuesta correcta 16 80,0 80,0 100,0

Total 20 100,0 100,0
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Porcentaje
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Realiza la desinfeccion inmediatamente después del alta del paciente.

respuesta incorrecta respuesta correcta

Realiza la desinfeccion inmediatamente después del alta del paciente.
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