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RESUMEN

OBJETIVO: Determinar el nivel de conocimiento sobre bioseguridad y el
uso correcto de equipos de proteccion personal en profesionales de
enfermeria Hospital | de Tingo Maria EsSalud 2023. METODOS: Estudio de
tipo observacional, prospectivo, transversal y analitico. La técnica utilizada fue
la encuesta y observacion; los instrumentos el cuestionario y guia de
observacion; para la prueba estadistica se utilizé la prueba Chi Cuadrado en
SPSS V.25.0 RESULTADOS: La muestra constituida por 43 profesionales de
enfermeria de ellos el 44.2% (19) tienen entre 30 a 39 afos, siendo el sexo
femenino el predominante, seguido del servicio donde labora el 39.5% (17) en
hospitalizacion, en termino de estado civil los casados con un 44.2% (19)
prevaleciente, la religién que profesan con el 58.1% (25) son catdlicos, el nivel
de conocimiento alto respecto a la bioseguridad con el 14.0% (6) y el 65.1%
(28) realizan el uso correcto de los equipos de proteccion personal. Al
relacionar entre el nivel de conocimiento sobre bioseguridad y uso correcto de
los equipos de proteccion personal [x?=21,028, GL=2 y p=0.000]; se obtuvo
valores menores a p< 0,05 siendo significativo estadisticamente, motivo por el
cual se aceptan la hipétesis de investigacion y se rechazan la hipotesis nula.
CONCLUSION: Existe relacion entre el nivel de conocimiento respecto a la

bioseguridad y el uso correcto de equipos de proteccién personal.

PALABRAS CLAVES: Conocimientos, Bioseguridad, Uso de Equipos

de proteccién personal, profesionales de enfermeria



ABSTRACT

OBJECTIVE: To determine the level of knowledge about biosafety and
the correct use of personal protective equipment in nursing professionals
Hospital | de Tingo Maria EsSalud 2023. METHODS: Observational,
prospective, cross-sectional and analytical study. The technique used was the
survey and observation; the instruments the questionnaire and observation
guide; For the statistical test, the Chi Square test was used in SPSS V.25.0.
RESULTS: The sample made up of 43 nursing professionals, 44.2% (19) of
whom are between 30 and 39 years old, being the female sex the predominant
one, followed by the service where 39.5% (17) work in hospitalization, in terms
of marital status those married with a prevailing 44.2% (19), the religion they
profess with 58.1% (25) are Catholics, the level of knowledge is high regarding
biosafety with 14.0% (6) and 65.1% (28) make the correct use of personal
protective equipment. When relating between the level of knowledge about
biosafety and correct use of personal protection equipment [x2=21,028, GL=2
and p=0.000]; values lower than p< 0.05 were obtained, being statistically
significant, which is why the research hypothesis is accepted and the null
hypothesis is rejected. CONCLUSION: There is a relationship between the
level of knowledge regarding biosafety and the correct use of personal

protective equipment.

KEYWORDS: Knowledge, Biosafety, Use of Personal Protective

Equipment, nursing professionals
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INTRODUCCION

El estudio titulado “Nivel de conocimiento sobre bioseguridad y el uso
correcto de equipos de proteccién personal en profesionales de enfermeria en
el Hospital | Tingo Maria EsSalud 2023”, fue ejecutada en la ciudad de Tingo
Maria como parte imprescindible para la ocupacion en enfermeria fue
necesario conocer los resultados sobre la utilizacion correcta de los equipos
de proteccion personal y ademas fue necesario averiguar el nivel de
conocimientos sobre la bioseguridad el cual ha sido muy ineludible saber de
buena fuente, debido a que la bioseguridad es considerado como el pilar
fundamental en la busqueda de la seguridad en la atencion a los pacientes en
cualquier establecimiento de salud y en el cuidado propio del personal; y
ademas se quiso averiguar y verificar de como el personal usa los equipos de
proteccién personal durante cada uno de los procesos de atencion.

Ademas, se ha averiguado acerca de las interrogantes sobre como el
personal de salud viene aplicando las medidas de bioseguridad en forma
eficiente, siempre todo el tiempo, considerandose un argumento de actualidad
y que es lo que forma desasosiego en los sistemas de salud.

Por lo explicado o por lo verificado es importante haber realizado el
estudio de las disimiles dimensiones y verificar con evidencias los resultados

segun las variables analizadas.

Por lo indicado, fue inevitable abordar este problema de esta manera
prevenir los eventos, incidentes y accidentes ocupacionales que existen o se
presentan con mucha frecuencia y motivo por el cual se deben utilizar los
resultados del estudio para hacer frente o mejorar la gestion en los
establecimientos de salud respecto al uso correcto de equipos de proteccion

personal y la bioseguridad hospitalaria.

En tal sentido, el estudio se encuentra descrito en cinco capitulos;
estando el primer capitulo; que comprende el problema, la justificacion, los
objetivos del estudio y de igual modo se consideran a las limitaciones y

viabilidad respectivamente.

XIl



En su segundo capitulo expongo el marco tedrico, el cual contiene los
antecedentes del trabajo de investigacion, las bases tedricas para el sustento
de dicho estudio y las definiciones conceptuales; ademas se consideran en
este apartado a las hipotesis, variables en estudio y su operacionalizacion

respectiva.

Durante el tercer capitulo compuesto por la metodologia de la
investigacion, como tipo de investigacion, su enfoque, el alcance y su disefio
del estudio, también se consideran, a la poblacion y muestra, las técnicas e

instrumentos de recoleccion de los datos.

En su cuarto capitulo se hace sostenible los resultados de la
investigacién con su respectiva interpretacion donde se presentan las Tablas

y graficas elaboradas.

Y finalmente en el quinto capitulo se muestra la discusion del resultado;
posteriormente se presentan las conclusiones y recomendaciones. También
se incluyen las referencias bibliograficas y los anexos parte del presente

trabajo de investigacion.

Xl



CAPITULO |

EL PROBLEMA DE INVESTIGACION
1.1. DESCRIPCION DEL PROBLEMA

Campos  menciona que el nivel de conocimientos sobre bioseguridad es
el conjunto de conductas minimas a ser adoptadas, a fin de reducir o eliminar
los riesgos para el personal, la comunidad y el medio ambiente. La
bioseguridad en si es un enfoque estratégico e integrado para el andlisis y la

gestion de los riesgos relativos a la vida y la salud de los trabajadores.

Ruiz 2, en Lima, el afio 2019 hace mencién a los riesgos multiples de
cada trabajo, salud ocupacional, existiendo perjuicios laborales, economia y
teniendo un avance en la medicina ocupacional. El trabajador en salud es mas
propenso a estos riesgos inminentes; quien por ello corre multiples riesgos de
sufrir infecciones viricas, bacterias, parasitos, toxinas y agentes patdégenos

debido a que atiende personas con diversas morbilidades.

Segun Huatuco 3, realiz6 un estudio el cual redacta lo siguiente: la
bioseguridad es un conjunto de medidas destinadas a prevenir y reducir los
riesgos del personal de salud en su ambito laboral, que pueden provocar dafio,
por su caracter contaminante; es por ello que el adecuado manejo de las
medidas de bioseguridad, previene las infecciones intra hospitalarias y el
cuidado favorable del paciente y controla los riesgos ocupacionales por

deficiencias en la bioseguridad.

Al respecto, la Organizacién Mundial de la Salud 4, refiere que al
personal de Salud le es de necesidad imperativa el equipo de proteccion
personal para evitar el contagio entre el personal de salud mismo y prevenir

el contagio inclusive hacia los pacientes.

Por medio de Quispe y Astete °, en sus respectivas investigaciones 2018
encontraron que se considera que, de los 35 millones de trabajadores de la
salud a nivel mundial, alrededor de 3 millones se lograron confirmar

exposiciones percutdneas a patdogenos sanguineos; de estos 2 millones se

14



vieron expuestos a Virus de la Hepatitis B, 0.9 millones a Virus de la Hepatitis
C y 170.000 a VIH. Teniendo como resultado 15.000 personas infectadas por
VHC, 70.000 por VHB y 1.000 por VIH. Tomando en cuenta que mas del 90%

de estas infecciones, ocurren en paises en desarrollo.

Por otro lado, Tarqui 8, en su estudio refiere que: Segun el Centro de
Control de Enfermedades de Atlanta se reporta que s6lo en Estados Unidos,
mas de 80 000 pacientes fallecen de forma anual, ocasionadas por una

Infeccion Intrahospitalaria.

Ademas, segun el Centro Europeo para la Prevencion y Control de
Enfermedades, mediante los resultados de su primera encuesta sobre la
prevalencia puntual de las infecciones asociadas a la asistencia sanitaria en
hospitales, el estudio, donde participaron mas de 1000 hospitales de 30
paises europeos, dicha institucion estima que, “cada afio se producen 9

millones de casos de infecciones asociadas a la asistencia médica” ‘.

En un estudio realizado por Chanquin &, en Guatemala en el 2018 refiere
que: los estudiantes de enfermeria de las universidades encuestadas tienen
un 88% de conocimiento en normas de bioseguridad; medidas de
bioseguridad y en los casos que deberian aplicarse las normas de

bioseguridad.

En el Pert — El Ministerio de Salud en relacién con el Hospital Cayetano
Heredia ° sefiala que: en un hospital de la seguridad social se sabe que el
personal enfermero y técnico el 21,6% han sufrido de accidentes laborales
durante la semana en el 2018; en otro estudio realizado en un hospital pubico
informa que por semana el 22,4% de accidentes punzocortantes se dan en el
personal de enfermeria, por la cual, es de forma exacta que el problema de
accidentes punzocortantes ocurre en todos los ambitos y campos laborales.
Durante el afio 2016 en el hospital Cayetano Heredia se reportaron 137 casos
como accidentes en todo el personal médico que corresponde una tasa de
34.5 X 1000, ello de una poblacion de 3,969 personas, preponderando el
65,7% del sexo femenino (90/137) y teniendo en evidencia que el 22,6% de

las personas que sufren accidentes laborales son los meédicos residentes,
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sucesivo del grupo de enfermeras 12,4%, la edad habitual del reporte de
accidentes fue entre los 20 y 29 afios con 53%.

Asimismo, en la ciudad de Lima de acuerdo al estudio realizado por
Gonzales 19, nos sefiala que en el Hospital Nacional Dos de Mayo: en el 2015
el tipo de accidente més frecuente con material u objeto punzocortante es de,
77.03% (n=114); localizandose en el dedo de la mano, 79.05% (n= 117);
ocurre al reencapsular una aguja usada, 29.73% (n=44); la aguja agujereada
fue el dispositivo que ocasiond el accidente, 82.03% (n=105). La sangre
directa fue el fluido mas usual, 70.00% (n=14), logrando afectar principalmente
a los ojos, 8.78% (n= 13). El 93.24% (n=138) dejando de lado la barrera de

proteccion fisica.

En Huanuco Cortelezzi 1, en su estudio sus resultados obtuvieron que:
Con respecto al nivel de comprension de la bioseguridad por parte de los
internos de enfermeria, el 61,0% obtuvieron un nivel de conocimiento regular,

30,5% conocimiento bueno y 8,5% conocimiento deficiente.

Argomaniz 2> menciona que las causas del problema del uso incorrecto
de los equipos de protecciébn personal ocasionan que la profesion de
enfermeria es la mas afectada por la contaminacién biolégica, condicién que
produce la mayor cantidad de productos biolégicos. En su mayoria los
accidentes se producen por el uso de material cortopunzante haciendo mas
comunes estos materiales y las manos son las zonas del cuerpo mas
afectadas, esto se debe a que la mayoria de las enfermeras no utilizan
adecuadamente los EPP y solo utilizan guantes como medida de proteccion

personal.

Asimismo, Camacuari 13 menciona que las consecuencias del problema
es que algunas(os) enfermeras(os) a veces no usan guantes de proteccion
adecuados cuando manipulan fluidos corporales o desechan articulos
contaminados, y no usan gafas protectoras. Ademas, en los casos en que el
paciente tiene un diagnéstico complejo, se programa la intervencion quirdrgica
inmediata y en algunos casos no siempre se realiza con la preparacion

adecuada del paciente, lo que conlleva un riesgo de infeccion cruzada tanto
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para el paciente como para el personal de enfermeria. Asi como la falta de
recursos materiales a veces contribuye a aumentar los riesgos producto del

Nno uso o no aplicacion de la bioseguridad

Para Morelos 14 La exposicién crénica de los trabajadores de la salud a
sustancias infecciosas presenta consecuencias a la salud como los riesgos
continuos que pueden provocar infecciones en el laboratorio y el hospital. Esto
incluye dafios a la salud, horas de trabajo perdidas y beneficios por
discapacidad. Evitar esto requiere adoptar una combinacién de medidas o
alternativas de solucion como de proteccion personal, como el conocimiento
en bioseguridad, precauciones comunes como vacunacion, manejo adecuado
de materiales peligrosos, etc., bioseguridad adecuada y salud mental. Otras
alternativas de solucion importantes y sencillas como lavarse las manos o

cambiarse de ropa con frecuencia en los hospitales son de suma importancia.

Por estas consideraciones o descripciones encontradas en el andlisis del
problema se ha planteado la siguiente interrogante de investigacion, con el
propésito de evaluar los conocimientos sobre bioseguridad y el uso correcto

de los equipos de proteccién personal en profesionales de enfermeria

1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA
1.2.1. PROBLEMA GENERAL

e /;Cudl es la relacion entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de equipos de proteccion personal
en profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
20237

1.2.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS

e (Cudles son las caracteristicas sociodemogréaficas de los
profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
20237
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¢,Cual es el nivel de conocimiento sobre bioseguridad en los
profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
20237

¢,Cual sera el uso correcto de equipos de proteccion personal en
los profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
20237

¢,Cual sera la relacion entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de guantes de proteccion personal
en los profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
20237

¢,Cual sera la relacién entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de mascarillas de proteccion
personal en los profesionales de enfermeria Hospital |1 Tingo
Maria EsSalud 20237

¢ Existe relacién entre el nivel de conocimiento sobre bioseguridad
y el uso correcto de mandilébn de proteccién personal en los
profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
20237

¢ Existe relacién entre el nivel de conocimiento sobre bioseguridad
y el uso correcto de gorras de proteccion personal en los
profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
20237

¢ Existe relacién entre el nivel de conocimiento sobre bioseguridad
y el uso correcto de botas de proteccion personal en los
profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
20237

¢ Existe relacién entre el nivel de conocimiento sobre bioseguridad

y el uso correcto de gafas o lentes de proteccion personal en los
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profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
20237

1.3. OBJETIVOS

1.3.1.

1.3.2.

OBJETIVO GENERAL

Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de equipos de proteccidon personal
en profesionales de enfermeria Hospital | de Tingo Maria EsSalud
2023.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Identificar las caracteristicas sociodemogréaficas de los
profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud 2023.

Describir el nivel de conocimiento sobre bioseguridad en los
profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud 2023.

Identificar el uso correcto de equipos de proteccion personal en
los profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023.

Conocer la relacion entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de guantes de proteccién personal
en los profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023.

Identificar la relacion entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de mascarilla de proteccion
personal en los profesionales de enfermeria Hospital | Tingo
Maria EsSalud 2023.

Evaluar la relacion entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de mandilon de proteccion personal
en los profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023.
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e Identificar la relacion entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de gorras de proteccion personal
en los profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023.

e Valorar la relacibn entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de botas de proteccion personal en
los profesionales de enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023.

e Describir la relacion entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de gafas o lentes de proteccion
personal en los profesionales de enfermeria Hospital 1 Tingo
Maria EsSalud 2023.

1.4. JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION
1.4.1. JUSTIFICACION TEORICA

El trabajador de la salud (médicos, enfermeras, paramédicos,
laboratoristas clinicos, etc.), por su actividad cotidiana esta propenso a
adquirir de forma accidental una enfermedad infecciosa. El contacto con
pacientes, fluidos biolégicos y el cultivo o aislamiento de
microorganismos infecciosos en los laboratorios son factores que
incrementan el riesgo, y para disminuirlo se debe aplicar las medidas
preventivas o precauciones estandar de bioseguridad para cada
actividad, por lo tanto, debe contar con el entrenamiento requerido. El
uso de guantes, mascarillas, bata, asi como la distribucién adecuada de
los residuos peligrosos biolégico-infecciosos, resultan eficaces en el
trabajo diario. Asimismo, es importante el lavado de manos, el cambio
frecuente de la bata u otra vestimenta hospitalaria para evitar las

infecciones nosocomiales 1°.

El valor tedrico de la investigacion radica en el aporte de

informacion para todo el personal de salud como para otros estudios de
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investigacion referente al nivel de conocimiento sobre bioseguridad y uso
correcto de proteccion personal.

1.4.2. JUSTIFICACION PRACTICA

El presente estudio se justifica porque pertenece a la linea de
investigacion priorizada por la universidad de Huanuco prevencion de las

enfermedades y promocion de la salud.

El presente trabajo de investigacion se justifica también porque nos
han permitido determinar el nivel de conocimiento sobre bioseguridad y
el uso correcto de equipos de proteccion personal en los profesionales

de enfermeria.

Asimismo, el estudio ha sido justificables porque los resultados que
se obtuvieron en el presente estudio nos han permitido evidenciar las
deficiencias en el uso de los equipos de proteccion personal en la
poblacién de estudio y que podria afectar la salud y un alto riesgo de
adquirir diferentes enfermedades. De esta forma al identificar estas
variables se puede realizar correcciones en cuanto a la calidad de
atencién del paciente y al uso de protectores personales y bioseguridad
en los profesionales de enfermeria y de todo el personal de los

establecimientos de salud.
1.4.3. JUSTIFICACION METODOLOGICA

El presenta estudio de investigacion fueron justificables
metodoldgicamente debido a que los instrumentos para la recoleccion
de datos, fueron y han sido instrumentos validos y confiables que fueron
analizados por expertos especialistas con experiencia en el tema,
resaltando como aporte fundamental que los procedimientos e
instrumentos utilizados en el presente estudio también podrian ser
utilizados en otras investigaciones relacionadas a las variables en

estudio.
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Asimismo, los resultados sirven como una metodologia a seguir en
futuras investigaciones a los cuales pueden realizar otras

investigaciones.
1.5. LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

Una de las limitaciones que se han presentado fueron la dificil aceptacién
para la participacion del personal de salud y las demoras en responder a los

instrumentos de recoleccion de datos.

Asimismo, otras de las limitaciones que se han encontrado son de tipo
metodoldgico ya que los resultados solo estarian limitados para la poblacién
objeto de estudio.

1.6. VIABILIDAD DE LA INVESTIGACION.

El estudio fue viable en cuanto a lo que se refiere a las facilidades de
acceder a la informacion para adquirir la poblacién de estudio, fue viable

también porque existe informacion actualizada sobre el tema tratado.

La viabilidad también fue en la disponibilidad de los recursos materiales
y los recursos financieros ya que fueron asumidos en el cien por ciento por

parte de la investigadora por ser de su interés académico y profesional.
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CAPITULO I

MARCO TEORICO
2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION
2.1.1. ANTECEDENTES INTERNACIONALES

En Quito, 2021, Tipantufia y Toapanta 6. Realizaron un estudio
titulado “Nivel de conocimientos y practicas de las medidas de
bioseguridad en los Internos Rotativos de la Carrera de Enfermeria de la
Universidad Central del Ecuador durante el periodo 2021 — 2022.”, con
el objetivo: Determinar el nivel de conocimientos y practicas de las
medidas de bioseguridad entre los pasantes de la Carrera de Enfermeria
de la Universidad Central del Ecuador. Metodologia: Se realiz6 un
estudio epidemiologico observacional secundario con 150 estudiantes,
teniendo un nivel de Confianza del 95%, considerando p < 0.05 como
significativa, se aplicé un cuestionario pre estructurado y validado de 16
preguntas relacionadas con los principios de bioseguridad. Resultados:
Evidencio que el 100% de los estudiantes conocen los procedimientos
de lavado de manos, conocimientos, normas Yy principios de
bioseguridad, el 86% conocen, sobre manejo de residuos solo el 76%, y
manejo de materiales contaminados. El 54% sabe como avanzar. En
cuanto al uso del Equipo de Proteccion Personal (EPP) y el uso
adecuado de cada factor de proteccién, el 91% de los estudiantes utilizé
mascarillas quirdrgicas como proteccion durante la practica y solo el 39%
utilizé mascarillas N95. Las vacunas utilizadas antes de la practica
fueron 100% COVID-19, con la marca SINOVAC utilizada en un 55%,
seguida de la vacuna contra la hepatitis B en un 94%, la vacuna contra
la difteria y el tétanos en un 91% y la vacuna contra la influenza en un
70%.

Estos antecedentes me han ayudado a enfrentar mis problemas y

metas, y me serviran para discutir mis resultados.
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En Guayaquil, 2019, Villalta - Se desarrollé un estudio titulado
“Cumplimiento de las Normas de Bioseguridad por parte del Personal
Profesional de Enfermeria en una Sala de Quimioterapia de un Hospital
Especializado de Guayaquil para el Periodo de Junio a Julio 2018. 20197,
con el objetivo primordial demostrar el cumplimiento de las normas de
Bioseguridad por parte del profesional de Enfermeria. Personal en la sala
de tratamiento Quimico en un hospital de especialidades en Guayaquil.
Metodologia: Estudio descriptivo transversal. Se utilizaron entrevistas,
cuestionarios y evidencia observacional directa para recopilar datos.
Resultados: La poblacion total fue de 11 graduados en enfermeria de
guimioterapia, de los cuales 73% demostraron practica adecuada de
higiene de manos, con base en EPP, y 82% los utilizaba todos; En
cuanto al protocolo de bioseguridad para el area, el 82% lo conoce, sin
embargo, estas normas no se respetan, lo que significa que existen

riesgos laborales.

Este estudio ha contribuido en la elaboracion de mi instrumento y

como antecedente de mi marco conceptual.

En Brasil, 2020, Piguave, Piincay y Guanuche®. Realiz6 un estudio
titulado “Conocimientos y eso de las normas de bioseguridad en
estudiantes del area de salud de una Universidad”. Con el propésito de
evaluar el conocimiento de las recomendaciones de bioseguridad entre
los profesionales médicos en unidades de cuidados intensivos. Métodos:
cuantificacion, descripcion y conversion, utilizaron un cuestionario
modificado para evaluar el cumplimiento de las normas de bioseguridad.
Resultados: De los 145 enfermeros del trabajo, el 88,3% (128)
informaron haber recibido capacitacion en bioseguridad. En cuanto a la
higiene de manos con agua y jabon, el 97,9% (142) relatdo hacerlo
antes/después del contacto con el paciente y antes/después de quitarse
los guantes y/o realizar la esterilizacion. La mayoria afirma estar
familiarizado con el uso de equipos de proteccion personal. Surgieron

debilidades en el conocimiento de las propiedades del alcohol y los
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riesgos laborales. La principal dificultad reportada en relacién al uso de
EPP es la indisponibilidad de dichos equipos en las unidades.

Este estudio me ha aportado a mi trabajo como un antecedente en
el marco teorico y asimismo me sirvio para la operacionalizacion de mis

variables.
2.1.2. ANTECEDENTES NACIONALES

En Pimentel, 2021, Serrano y Pacheco 1°. Elaboro un estudio
titulado “Nivel de conocimiento de bioseguridad en estudiantes de
estomatologia del IV al IX ciclo de la Universidad Sefior de Sipan, 2021”.
Con la finalidad principal determinar el nivel de conocimientos de
bioseguridad en estudiantes de estomatologia del cuarto al noveno ciclo
de la Universidad Sefior de Sipan, 2021. Los métodos que utilizaron
fueron de tipo cuantitativo y disefio descriptivo con corte transversal,
aplicé un cuestionario que fue validado por Arivilca la cual tuvo 5
dimensiones de la variable de estudio. Los resultados fueron que el nivel
de conocimientos tuvo un nivel regular con 67.2 % y solo un 32.8 fue
malo, segun sexo; fue femenino con un 50% y masculino con un 17.2%.
Con respecto a la edad; fue el intervalo de 25 — 31 con un 25%. Por
altimo, tenemos segun el ciclo académico; fue con mayor porcentaje
para el IX ciclo con 15.11%, y con menor porcentaje para IV ciclo con un
12.79%. La conclusién fue que el nivel de conocimientos de bioseguridad
de los estudiantes de estomatologia del cuarto al noveno ciclo de la
Universidad Sefior de Sipan, 2021 fue regular, recomendamos una
intervencidn educativa para reforzar la bioseguridad, la cual podra
incrementarse los conocimientos mediante la distribucion de folletos
informativos a los estudiantes y colocacion del cartel en areas de elevado

peatonal circulacion.

El mencionado estudio que me ha aportado para mi informe final
como guia en la constatacién de mis hipétesis y en la discusiéon de mis

resultados.
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En Trujillo, 2021, Santos ?°. Realizo un estudio llamado “Nivel de
conocimiento sobre bioseguridad asociado al uso de equipo de
proteccion en enfermeras de emergencia pediatrica. Hospital belén de
Trujillo, 2021” teniendo como objetivo principal determinar la asociacion
del nivel de conocimiento sobre bioseguridad con el uso de equipo de
proteccion en las enfermeras de emergencia pediatrica del Hospital
Belén de Trujillo, 2021. Estudios de correlacion y transversales; La
muestra estuvo compuesta por 30 enfermeras, aplicaron dos
instrumentos de recoleccién de datos, el primero es un cuestionario para
evaluar el nivel de conocimiento de bioseguridad y el segundo es un
cuestionario para medir el uso de equipos de proteccién personal de las
enfermeras del Hospital Belén de Trujillo obtuvo los siguientes
resultados: el 76,67 % de las enfermeras tenian un nivel de conocimiento

alto y el 23,33% tenia un nivel de educacion Medio.

Este estudio me ha servido como un antecedente nacional en mi
marco tedrico y apoyo en la seleccion de algunos indicadores para la

elaboracion de mi instrumento.

En Lima, 2020, Cardenas 2! Desarroll6 un trabajo de investigacion
titulado “Uso de equipo de proteccidon personal en profesionales de
enfermeria durante la atencion a pacientes con covid-19 en el servicio
de emergencia en un Hospital Nacional del Minsa de Lima — 2020”.
Como finalidad principal determinar el uso de equipo de proteccion
personal en los profesionales de enfermeria durante la atencion a
pacientes con COVID-19. Material y métodos: estudio fue de tipo
cuantitativo descriptivo, de corte transversal. La técnica que utiliz6 en el
estudio fue la observacion. Para medir la variable principal utilizd

observacion y calcul6 la Prueba de Concordancia de Alfa de Crombach.

Este estudio ha servido para la discusion de mis resultados y la

elaboracion de mis hipotesis.

En Lima; 2020 Celestino, Galvan, Zubiate??. Elaboraron un estudio
titulado “Conocimientos sobre medidas de Bioseguridad en los
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estudiantes de enfermeria del VII y VIl ciclo de la Universidad Maria
Auxiliadora, 2020”. Con el Objetivo: Determinar el nivel de conocimientos
sobre medidas de bioseguridad en los estudiantes de Enfermeria del VII
y VIl ciclo de la Universidad Maria Auxiliadora, 2020. Material y método:
El enfoque de la investigacion fue cuantitativo, el disefio de investigacion
fue descriptivo-transversal. La poblacion estuvo conformada por 83
estudiantes de enfermeria VIl y VIII ciclo, quienes cumplieron los criterios
de seleccidn. El instrumento fue un cuestionario de 20 items compuesto
por tres dimensiones, con valores de confiabilidad y validez aceptables.
Resultados: Los conocimientos sobre bioseguridad predomind que el
88% (n=73) de estudiantes tuvo un nivel de conocimientos alto y el
12%(n=10) tuvo un nivel de conocimiento medio. En cuanto a las
dimensiones, aspectos generales predominé que, el 62,7%(n=52) tuvo
un nivel de conocimiento alto, el 31,3%(n=26) tuvo un nivel de
conocimiento medio y el 6%(n=5) tuvo un nivel de conocimiento bajo. En
su dimensiéon medidas de proteccion universal obtuvieron que, el
66,3%(n=55) tuvo un nivel de conocimiento alto, el 32,5%(n=27) tuvo un
nivel de conocimiento medio y el 1,2%(n=1) tuvo un nivel de
conocimiento bajo. En su dimension procedimientos de manejo de
material biocontaminado predominé que, el 71,1%(n=59) tuvo un nivel
de conocimiento alto y el 28,9%(n=24) tuvo un nivel de conocimiento
medio. Conclusiones: el nivel de conocimientos sobre las medidas de
bioseguridad en los estudiantes de enfermeria del VIl y VIII ciclo de la

Universidad Maria Auxiliadora, fue en su mayoria alto.

Dicho estudio me sirvi6 como ayuda en la elaboracién de mi

instrumento y ademas como antecedente en mi marco tedrico nacional.
2.1.3. ANTENCEDENTES LOCALES

En Huanuco, 2022 Ortiz 23. Realizo un estudio titulado “Nivel de
conocimiento y practica de las medidas de bioseguridad del personal de
enfermeria del servicio de emergencia del Hospital Tingo Maria - 2020”
Con el proposito de determinar el nivel de conocimiento y practica de las

medidas de bioseguridad del personal de enfermeria del servicio de
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emergencia del Hospital Tingo Maria — 2020. Métodos: Estudio
Descriptivo exploratorio realizados en 35 profesionales Enfermeria que
laboran en el servicio de Emergencias del hospital Tingo Maria; quien
empleo un cuestionario de conocimiento y una guia de observacion.
Resultados: Las caracteristicas sociodemograficas mostraron que, del
total, 51.4% se encontraban entre las edades de 20 a 52 afios, siendo la
mayoria féminas 57.1%, laborando en el servicio de Emergencia dentro
de los 5 primeros afos, de las cuales un 57.1% respondieron haber
recibido capacitacion en cuanto a las medidas de bioseguridad; ademas
determind que el que nivel de conocimiento del personal de enfermeria
del servicio de emergencia del Hospital Tingo Maria - 2020, un 71.4%
alcanzé un nivel medio, mientras que el 71.4% tienen buenas préacticas
en las medidas de bioseguridad y un 28.6% sus practicas son regulares.
Conclusiones: El nuevo profesional de Enfermeria que labora en el
servicio de Emergencia, a pesar de contar con un conocimiento medio
sobre las medidas de bioseguridad tienen buenas practicas en el manejo

de las mismas

Este estudio me ha servido como un antecedente regional en mi
marco teérico y ademas me han servido en la discusion con mis

resultados.

En Huanuco, 2019, Campos y Villanueva ?4. Realizaron un estudio
titulado “Nivel de conocimiento, actitudes y capacitacion sobre
bioseguridad asociados a los accidentes laborales en el personal de
salud y limpieza en areas de alto riesgo biolégico del Hospital Il —
Essalud Huanuco, 2017” cuya finalidad fue determinar la relacion del
nivel de conocimiento, actitudes y capacitacion sobre bioseguridad con
los accidentes laborales en el personal de salud y limpieza en areas de
alto riesgo biologico del Hospital II-ESSALUD Huanuco, 2017. Materiales
y Métodos: segun el disefio metodologico fue de tipo Relacional,
Analitico, Transversal, Observacional y Prospectivo; la poblacion estuvo
conformada por 176 personales de salud y de limpieza que laboraron en

el Hospital Il — ESSALUD, quienes cumplieron con los criterios de
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2.2.

inclusién y exclusién. La muestra estuvo conformada por toda la
poblacion (176), previo consentimiento informado para la aplicacion del
cuestionario (constando de 16 preguntas) y de la escala tipo Likert (con
20 enunciados). Resultados: mediante la prueba Chi2, p valor > 0,05. En
el analisis inferencial encontraron relacion significativa entre el accidente
laboral con el nivel de conocimiento, pues los que tienen bajo
conocimiento (20,5%) sobre bioseguridad estuvieron mas propensos a
presentar un accidente laboral, que los que conocian sobre bioseguridad
(50,0%), logrando asi evitar el accidente laboral. Del mismo modo, con
respecto a la actitud sobre bioseguridad relacionada a evitar un
accidente laboral, encontrando también una relacién significativa entre
las variables; el 34,7% present6 una actitud desfavorable y estuvo mas
expuesto a presentar un accidente laboral, mientras tanto el 30,7% que
presentd una actitud favorable no estuvo expuesto a un accidente
laboral. Por otra parte, respecto a la capacitacion sobre bioseguridad no
encontraron relacién significativa con los accidentes laborales (P =
0.589). Conclusion: determinaron que existe relacidn significativa entre
el nivel de conocimiento y actitud sobre bioseguridad con los accidentes
laborales en el personal de salud y limpieza en areas de alto riesgo
bioldgico del Hospital II-ESSALUD.

El mencionado estudio me ha servido como aporte en mi marco
conceptual y como un antecedente para la discusion con los resultados

en el informe final.
BASES TEORICAS O MARCO CONCEPTUAL
2.2.1. TEORIA DE DOROTHEA OREM

Dorotea Orem 25 en su “teoria del déficit de autocuidado”, define el
autocuidado “es una actividad aprendida por los individuos, orientada
hacia un objetivo. Es una conducta que existe en situaciones concretas
de la vida, dirigida por las personas sobre si mismas, hacia los demas o
hacia el entorno, para regular los factores que afectan a su propio

desarrollo y funcionamiento en beneficio de su vida, salud o bienestar".
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Dicha teoria aporta al individuo a que realice todas las actividades
necesarias para vivir y sobrevivir. Orem contempla el concepto auto
como la totalidad de un individuo (incluyendo necesidades fisicas,
psicoldgicas y espirituales), y el concepto cuidado como la totalidad de
actividades que un individuo inicia para mantener la vida y desarrollarse
de una forma que sea normal para él. El autocuidado es la practica de
actividades que los individuos inician y realizan en su propio beneficio
para el mantenimiento de la vida, la salud y el bienestar. Esta teoria
posee un aporte importante en cuanto al cuidado que deben tener las
personas para prevenirse de los distintos accidentes, enfermedades que
afecten la salud, asi mismo si ya tuvieron algun problema con su salud

gue no recaigan para ya ho volver a un centro de salud u hospital.

La teoria descrita se relaciona con mi trabajo de investigacion en
cuanto al uso de barreras de proteccion personal para el autocuidado de

los profesionales en estudio.
2.2.2. TEORIA DE JEAN WATSON

Teoria del cuidado Humano 26: Sostiene que, ante el riesgo de
deshumanizacion en el cuidado del paciente, a causa de la gran
reestructuracion administrativa de la mayoria de los sistemas de cuidado
de salud en el mundo, se hace necesario el rescate del aspecto humano,
espiritual y transpersonal, en la practica clinica, administrativa, educativa
y de investigacién por parte de los profesionales en el campo de la

enfermeria.

Esta teoria tiene por objetivo ayudar a las personas a alcanzar un
mayor grado de armonia con la mente, el cuerpo y el alma, lo que hace
que tengan lugar procesos de autoconocimiento, respeto propio, auto-
curativos y de atencién a uno mismo a la vez que aumenta la diversidad,

gue es el objetivo de la aplicacion de los diez factores.

El cuidado (y la enfermeria) han existido en todas las sociedades.
La actitud de asistencia se ha transmitido a través de la cultura de la

profesibn como una forma (nica de hacer frente al entorno. La
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2.3.

oportunidad que han tenido enfermeras(os) de obtener una formacién
superior y de analizar, a un nivel superior, los problemas y los asuntos
de su profesion, han permitido a la enfermeria combinar su orientacion

humanistica con los aspectos cientificos correspondientes.

Dicha teoria aporta a este proyecto a que los reingresos también
se pueden dar por un cuidado deshumanizado por par del personal de

salud o de los propios pacientes.
DEFINICIONES CONCEPTUALES
2.3.1. CONOCIMIENTO.

Segln Ramirez 27 es el proceso progresivo y gradual que el hombre
desarrolla para comprender su mundo y realizarse como individuo y
especie. Es el acto consciente e intencional de percibir las cualidades
del sujeto y se relaciona principalmente con el yo, el conocimiento, pero
también con la cosa que es su sujeto, lo conocido. Su desarrollo esta en

consonancia con el desarrollo del pensamiento humano.
2.3.2. NIVEL DE CONOCIMIENTO

Gonzales 28 el nivel de conocimiento se deriva de la progresién de
la produccién de conocimiento y representa un aumento en el nivel de
complejidad con el que se interpreta o comprende la realidad. Tienen sus
raices en el trabajo de la metodologia cientifica y filoséfica. Se describe
en términos de abstracciéon y la profundidad se obtiene en la relacion

sujeto/objeto?’.
2.3.3. BIOSEGURIDAD

Un conjunto de medidas minimas que deben adoptarse para
reducir o eliminar los riesgos para las personas, las comunidades y el
medio ambiente por agentes infecciosos, fisicos, quimicos y mecanicos
29, Por lo tanto, lograr la prevencion de los efectos adversos asegura que
el desarrollo o producto final de los procesos anteriores no amenace la

salud y seqguridad de las personas mencionadas anteriormente 0,
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2.3.4. GENERALIDADES

Huatuco 3! El significado de la palabra bioseguridad se entiende en
términos de sus componentes: “bio” de bios (griego) significa vida, y
seguridad se refiere a la cualidad de que es seguro y no esta infectado,
peligroso o riesgoso. Por lo tanto, la bioseguridad es una calidad de vida
libre de dafo, peligro o peligro. La bioseguridad se define como un
conjunto de reglas o medidas que los trabajadores de la salud deben
seguir para evitar la propagacion de enfermedades en los hospitales y

en el medio ambiente en general la exposicion a agentes infecciosos.
2.3.5. OBJETIVOS DE LA BIOSEGURIDAD

Clinica Alemana Universidad del Desarrollo. 32 el objetivo es
contribuir a la prevencidn de riesgos o infecciones derivadas de la
exposicibn a potenciales agentes infecciosos o diversos peligros
biologicos, quimicos y/o fisicos, como la disposicion de residuos

especiales. Entre autos.
2.3.6. PRINCIPIOS BASICOS DE BIOSEGURIDAD

Los principios de bioseguridad se basan en tres pilares que
sustentan y crean precauciones comunes, a saber: universalidad,

barreras protectoras y medidas de eliminacion 33

e Universalidad. - Se presume que todas las personas son
portadoras hasta que se demuestre lo contrario. Las medidas de
bioseguridad son universales, es decir, deben ser observadas en

todas las personas que reciben atencién 34,

e Uso de barreras protectoras. Ruiz % El concepto incluye evitar el
contacto directo con sangre y otros fluidos corporales u organicos
potencialmente contaminados, mediante el uso de materiales

apropiados que impidan el contacto de estos.

e Barreras fisicas. Es el uso de Guantes: Las indicaciones de su uso

se dan para el desarrollo de cualquier procedimiento que implique
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manipulacion de sangre o fluidos corporales y atencién al paciente

sin excepcion.

Proteccion Respiratoria: Se dan indicaciones para el uso de
mascarillas quirdrgicas cuando se espera la formacion de
aerosoles, en el manejo de pacientes que experimentan sangrado
por la boca o la nariz al toser o estornudar que puede formar una
gota. Cabe sefialar que existe una diferencia entre esta medida
cautelar y el requisito de uso de media mascara, ya que las
mascaras son una sefial de proteccién por un factor de riesgo

quimico.

Lentes de seguridad con filtro UV y antiempafnante: Para brindar
proteccion a las membranas mucosas del o0jo, se dan indicaciones
de uso para procesos esperados de formacion de aerosoles y en
cualquier operacion que involucre el manejo de sangre o fluidos

corporales 36,

Barreras inmunes. - Comisiébn de Higiene y seguridad en el
trabajo. Principios y recomendaciones generales de bioseguridad
para la facultad de bioquimica y ciencias bioldgicas °’ las Vacunas:
Adopcion del calendario de vacunacion actualizado del hospital;
Vacuna contra la hepatitis B, porque la hepatitis B es una
enfermedad de transmision sanguinea causada por un virus que es
100 veces mas contagioso que el VIH, las vacunas contra la
influenza se renuevan cada dia, afios, porque es un virus altamente
transmisible. Asimismo, son necesarias otras vacunas en funcion
de la exposicion y para el tratamiento tras un posible accidente de

trabajo.

Eliminaciéon de material contaminado. - Instituto Nacional de
Salud % Es un conjunto de dispositivos y procesos mediante los
cuales se manipulan y manipulan muestras biolégicas sin riesgo

para el operador y el publico.
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Objetos corto-punzantes: En todos los laboratorios, hospitales y
otros lugares donde los trabajadores estén expuestos a riesgos
biolégicos por la manipulacién de estos elementos, éstos deberan
ser manipulados en recipientes sélidos (protectores). Las agujas

deben retirarse y no deben doblarse, romperse ni torcerse.3®

Objetos no corto-punzantes: Biblioteca Nacional de Medicina de
los Estados Unidos. 39 Se dividird en contenedores colocados en

los servicios rojos.
Clasificacion de residuos solidos. - Se clasifica en:

> Residuos biocontaminado: Los objetos que estan contaminados
con agentes infecciosos 0 que pueden contener altas
concentraciones de microorganismos representan un peligro
potencial para quienes entran en contacto con ellos. Ejemplos:
restos bioldgicos, sangre y sus derivados, otros fluidos
corporales, restos patolégicos quirdrgicos, canales de animales
contaminados y cualquier material potencialmente contaminado

con ellos 3°.

» Residuos especiales: Las sustancias creadas en las
instalaciones médicas tienen propiedades fisicas y quimicas
peligrosas. Esto se debe a sus propiedades corrosivas,
inflamables, toxicas, explosivas y radiactivas para la persona
expuesta a él. Ejemplos: residuos radiactivos, residuos
farmacéuticos, medicamentos caducados y residuos quimicos

peligrosos .

» Residuos comunes: Todo lo que no entra en las categorias
anteriores y es similar a los desechos domeésticos se considera
como tal. Por ejemplo, residuos de producciéon en oficinas
administrativas, residuos de limpieza y mantenimiento de
jardines y terrazas, residuos de alimentos que no entran en

contacto con los pacientes, etc. 3°
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USO CORRECTO DE EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL
(EPP). El uso de equipos apropiados para crear una barrera entre
los trabajadores de la salud y las fuentes potencialmente
infecciosas reduce la probabilidad de contacto, manipulacion y
diseminacién de estos microorganismos. El equipo de proteccion
personal (EPP) ayuda a prevenir la propagacion de
microorganismos en los hospitales. Esto puede proteger a las
personas y a los trabajadores de la salud de infecciones. Todo el
personal del hospital, los pacientes y los visitantes deben usar
equipo de proteccion personal cuando estén expuestos a sangre u

otros fluidos corporales 4.

Los fluidos susceptibles de ser infecciosos son: sangre,
semen, secreciones vaginales, leche materna, liquido
cefalorraquideo, liquido articular, liquido pleural, liquido amniotico,
liquido peritoneal, liquido pericardico y cualquier otro liquido

contaminado con sangre 4.

USO CORRECTO DE LOS EQUIPOS DE PROTECCION
PERSONAL SEGUN TIPOS. Cada vez existen mas equipos de
proteccion para los trabajadores de la salud cuando hay situaciones
de peligro, y cada uno tiene un método de uso adecuado y
apropiado. El equipo de proteccion personal que se describe a
continuacion es el mas utilizado y evita el contacto entre los
agentes infecciosos y los trabajadores, creando una barrera entre

ambos 41,

USO DE GUANTES. - Hospital Nacional Hipdlito Unanue 42 Es
importante sefalar que los guantes nunca deben ser un sustituto
del lavado de manos, ya que el latex no estad hecho para lavar y
reutilizar, ya que tiende a formar particulas finas cuando se expone
a actividades como estrés fisico, fluidos utilizados en la practica
diaria, liquidos desinfectantes. e incluso jabon de manos, por lo que
permite que estas bacterias sean bactericidas al propagarse. Se

deben usar guantes para cualquier procedimiento que implique
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contacto con: sangre y otros fluidos corporales, que son
precauciones comunes, Yy piel, mucosas o0 superficies
contaminadas con sangre. Se deben usar guantes para las
punciones venosas (y otros procedimientos que lo requieran) y

otros procedimientos quirdrgicos, desinfeccién y limpieza 4*.

USO MASCARILLA. - Estos articulos protegen la boca y la nariz
durante los procedimientos médicos o de laboratorio. Previenen la
transmision de infecciones por contacto con fluidos corporales o por
absorcién de particulas en el aire. Por lo tanto, debe ser resistente
a los liguidos. Para mayor aislamiento, algunas mascaras tienen
una pieza flexible que se coloca sobre la parte superior de la nariz
y ayuda a asegurar la mascara en toda el area. Existen diferentes
tipos de mascarillas, segun su uso: para procedimientos
quirargicos, dentales, de aislamiento y laser. Estdn hechos de
materiales delicados, vienen en talla Unica y deben ser comodos de

usar 49,

USO DEL MANDILON. - El mandilon protege la piel de los brazos
y el cuello de las salpicaduras de sangre, saliva, aerosoles y
particulas generadas durante el trabajo. Asimismo, protege a los
pacientes de los gérmenes que los profesionales puedan introducir

en su ropa de diario 3.

USO DE GORROS. - Es una prenda esencial que actia como
barrera protectora contra los microorganismos contaminantes
segregados por el cuero cabelludo y el cabello, el cual es fuente de
contaminacion para pacientes y trabajadores de la salud, en
ambientes clinicos y hospitalarios, por lo que su uso es tan
imprescindible 'y rutinario.  Especialmente  durante los

procedimientos quirdrgicos 2.

BOTAS. - Universidad Cardenal Herrera. 43 Se utilizan botas largas
para evitar la contaminacién del area del procedimiento, y se

colocan delante de gorros, mascarillas y guantes; Son necesarios
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para su uso en areas duras como salas de parto y quiréfanos. El
uso de calzado limpio y no esterilizado protege nuestra piel y evita
la contaminacién durante el proceso que puede producir manchas,
aerosoles, sangre, fluidos corporales, secreciones y secreciones.
Al quitarse los zapatos, guardelos en un lugar adecuado. Si llevas

flats, sera una bota alta que cubra todo el pie.

e USO DE LENTES O GAFAS. - Se deben usar lentes o anteojos
porque el ojo es un érgano muy complejo, fragil e importante, por
lo que se debe proteger de cualquier factor externo nocivo. Dentro
del entorno de la atencion médica, existen muchas amenazas que
debemos considerar, como el manejo de fluidos corporales que
pueden causar dafios irreversibles en nuestros 0jos. Asimismo, los
0jos son la via de entrada de microorganismos patégenos porque
deben ser utilizados frente a los riesgos que puedan presentarse

durante el cuidado y trabajo diario 43
2.4. HIPOTESIS
2.4.1. HIPOTESIS GENERAL

Hi: Si existe relaciéon entre el nivel de conocimiento sobre bioseguridad y el
uso correcto de equipos de proteccion personal en Profesionales de
Enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud 2023.

Ho: No existe relacién entre el nivel de conocimiento sobre bioseguridad y
el uso correcto de equipos de proteccién personal en Profesionales de

Enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud 2023.

2.4.2. HIPOTESIS ESPECIFICAS

Hi1: Los Profesionales de Enfermeria poseen un nivel de conocimiento

alto sobre bioseguridad del Hospital | Tingo Maria EsSalud 2023.

Hoai: Los Profesionales de Enfermeria poseen un nivel de conocimiento

bajo sobre bioseguridad del Hospital | Tingo Maria EsSalud 2023.
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Hi2: Los Profesionales de Enfermeria poseen alto uso correcto de
equipos de proteccién personal Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023.

Hoz: Los Profesionales de Enfermeria no poseen un alto uso correcto
de equipos de proteccion personal Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023.

His: Si existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre bioseguridad
y el uso correcto de guantes de proteccion personal en
Profesionales de Enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023.

Hos: No existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de guantes de proteccién personal
en Profesionales de Enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023.

His: Si existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre bioseguridad
y el uso correcto de mascarillas de proteccion personal en
Profesionales de Enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023.

Hosa: No existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de mascarillas de protecciéon
personal en Profesionales de Enfermeria Hospital | Tingo Maria
EsSalud 2023.

His: Si existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre bioseguridad
y el uso correcto de mandilbn de proteccion personal en
Profesionales de Enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023.

Hos: No existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de mandilén de proteccion personal
en Profesionales de Enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023.
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His: Si existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre bioseguridad
y el uso correcto de gorra de proteccion personal en Profesionales
de Enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud 2023.

Hos: NoO existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de gorra de proteccion personal en
Profesionales de Enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023.

Hi7: Si existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre bioseguridad
y el uso correcto de botas de proteccién personal en Profesionales
de Enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud 2023.

Ho7: No existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de botas de proteccion personal en
Profesionales de Enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023.

His: Si existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre bioseguridad
y el uso correcto de gafas o lentes de protecciéon personal en
Profesionales de Enfermeria Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023.

Hos: No existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto de gafas o lentes de proteccion
personal en Profesionales de Enfermeria Hospital | Tingo Maria
EsSalud 2023.

2.5. VARIABLES
2.5.1. VARIABLE DEPENDIENTE
Nivel de conocimiento sobre bioseguridad.
2.5.2. VARIABLE INDEPENDIENTE

El uso correcto de equipos de proteccion personal.
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2.5.3.

VARIABLE DEMOGRAFICA

Edad

Sexo
Servicio
Estado Civil

Religion
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2.6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

DEFINICION DEFINICION < TIPO DE ESCALA DE
VARIABLE CONCEPTUAL  OPERACIONAL DIMENSION VARIABLE VALORES INDICADOR MEDICION INSTRUMENTO
VARIABLE INDEPENDIENTE
Antes de realizar cualquier
Guantes tipo de procedimiento
invasivo
Antes de entrar en
El uso correcto Mascarillas contacto con cualquier tipo i
de equipo de de fluido corporal Guia de
Uso Evita los riesgos  proteccion N Cambio de guantes por observacion del
Cormrecto de Y accidentes en  evitara los Mandilon Alta cada paciente. uso de equipos
. el medio laboral  riesgos y Categorica Media Antes de entrar a la Ordinal de proteccion
Equipos de . ; .
Proteccion del trabajador accidentes en Gorra Baja habitacion de pacientes en personal en
de salud. el medio laboral aislamiento. profesionales de
del trabajador de Cuando exista la enfermeria
salud. probabilidad de mancharse
Botas con sangre o liquidos
corporales y en
procedimientos especiales.
Antes de entrar a una
Lentes : . D
intervencioén quirdrgica.
VARIABLE DEPENDIENTE
. Doctrina de El nivel de Generalidades . .
Nivel de comportamiento  conocimiento iati Cuestionario
conocimient po! - Alta Objetivos sobre el nivel de
encaminada a sobre Conocimiento - : : S
0 sobre lograr actitudes bioseguridad S Categorica Media Principios Universales Ordinal conocimiento
Biosegurida 9 1osegurie Baja P sobre
d y conductas que  disminuira el i i bioseguridad en
disminuyan el riesgo del Universalidad

41



riesgo del
trabajador de la
salud de adquirir

trabajador de la
salud de adquirir
infecciones en el

Uso de Barreras
Protectoras

Eliminaciéon de Material

profesionales de
enfermeria.

infecciones en el medio laboral. Contaminado
medio laboral. Generalidades
Objetivos
Principios Universales
Universalidad
VARIABLES DE SOCIODEMOGRAFICAS
S | unt Catdlico
dOn 1 oo Religion Categérica Evangélico Cuél es su Religion Nominal
© - 9 9 Adventista 9
cgra}ct_erlstmas_ Sin religién
biolégicas, socio Edad de
econdémico Edad Numeérica AROS Edad Actual De Razon
culturales que L - -
. Caracteristicas L. Masculino Sexo del profesional de .
Caracteristi gf}ti: porglsa i?g;s bioldgicas, socio Sexo Categorica Femenino Enfermeria Nominal
cas su'etapa estudio, Sc0nomico Hospitaliza Cuestionario de
Sociodemo torlnando ' culurales que cion recoleccion de
e estan presentes Centro - datos
graficas aquellas que en la poblacion Servicio Categodrica uirdrgico Servicio donde labora el Nominal
puedan ser 'ap . 9 quirurg Profesional de Enfermeria
. sujeta a estudio. Topico
medibles. Emeroenci
Modalidad en a?
los diversos
. Soltero (a)
medios donde - :
se desenvuelva Estado Civil  Categérica Casa_d_o (@)  Estado Civil del Prqfesmnal Nominal
; Conviviente de Enfermeria
el sujeto. Otro
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3.1.

CAPITULO Il

METODOLOGIA
TIPO DE INVESTIGACION

Segun la intervencién en la investigacion, el estudio ha sido de tipo
observacional; porque no se ha intervenido por parte de la investigadora

y no se han manipulado las variables en ninguno de los casos.

Segun la planificacion y la toma de datos, el estudio fue de tipo
prospectivo, porque los datos fueron recolectados de los hechos

presentes en el momento de la investigacion.

Segun el niumero de ocasiones en que se mediran las variables; el
estudio fue de tipo transversal porque se estudiaron las variables en un

solo momento.

Segun el nimero de variables de interés el estudio fue analitico, porque

las variables fueron descritas, analizadas y contrastadas.
3.1.1. ENFOQUE

Es un estudio con enfoque cuantitativo porque se cuantificaron la

informacion y fue analizada mediante el uso de la estadistica.
3.1.2. ALCANCE O NIVEL

El estudio tiene el nivel descriptivo relacional donde se relacionaron
las variables nivel de conocimiento sobre bioseguridad y el uso correcto

de equipos de proteccion personal.
3.1.3. DISENO METODOLOGICO

El presente trabajo de investigacion tiene como disefio descriptivo

relacional, que se representa en el siguiente esquema.
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3.2.

N

Vy ———— V2

Donde
M= Representacion a la muestra en estudio

V1= Representa la variable independiente nivel de conocimiento sobre

bioseguridad.

V2= Representa la variable dependiente del uso correcto de equipos de

proteccion personal.

r= Representa la relacion entre ambas variables.
POBLACION Y MUESTRA
3.2.1. POBLACION

La poblacion estuvo constituida por los profesionales de Enfermeria
del Hospital | Tingo Maria EsSalud sera un total de 43 profesionales de

enfermeria.
» Criterios de Inclusién y Exclusion

Criterios de Inclusién: Se incluyeron en el estudio a profesionales

de enfermeria:
e Del Hospital | Tingo Maria EsSalud.
e Profesional de Enfermeria de los diferentes servicios.
e Que estuvieron laborando durante la recoleccion de los datos.

e Profesional de Enfermeria que en el momento de la aplicacion del

instrumento de recoleccion de datos se encontraron presentes.

e Profesional de Enfermeria que aceptaron participar del estudio y

firmen el consentimiento informado.
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Criterios de Exclusién: Se excluyeron en el estudio a los

profesionales de enfermeria:

Que no pertenecian al establecimiento de salud.

Profesional de Enfermeria que en el momento de la aplicacion del
instrumento de recoleccion de datos no se encontraban laborando

por motivos de licencias por enfermedades u otros motivos.

Profesional de Enfermeria que no aceptaron firmar el
consentimiento informado y de participar en el presente trabajo de

investigacion.

» Ubicacion de la Poblacion en Espacio y Tiempo

Ubicacion en el espacio: El presente estudio se llevaron a cabo
en el Hospital |1 de Tingo Maria EsSalud, distrito de Rupa - Rupa,

Provincia Leoncio Prado y Departamento de Huanuco.

Ubicacion en el Tiempo: Esta investigacion se realizaron entre los

meses de marzo a mayo del 2023.

3.2.2. MUESTRA

Unidad de analisis. - La unidad de analisis estuvo conformada por
los profesionales de Enfermeria del Hospital | de Tingo Maria
EsSalud.

Unidad de muestreo. - Estaba conformada por los Profesionales
de Enfermeria descritos en la unidad de andlisis a quienes se
aplicara el instrumento de recoleccion de datos para determinar el
nivel de conocimiento sobre bioseguridad y el uso correcto de

equipos de proteccion personal.

Marco Muestral. - El Marco Muestral estaba constituida por el

registro de profesionales de enfermeria del servicio de Enfermeria.
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e Tamafo de muestra. Por ser una poblacion pequefia no se ha

realizado el calculo del tamafio de la muestra, por lo que se tomo

la decision de trabajar con toda la poblacion; es por ello que es

considerado como la muestra poblacional en el presente estudio;

es decir queda de la siguiente manera:

N = 43 profesionales de enfermeria

e Tipo de muestreo: Se realizaron el muestreo probabilistico al azar,

a quienes se le aplicara los criterios de inclusion y exclusion hasta

lograr el tamafio de la muestra calculada.

3.3. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

3.3.1. PARA LA RECOLECCION DE LOS DATOS

» La Técnica

La técnica que se utilizaron fueron la encuesta para la recoleccion

de la informacion de esta manera determinar el nivel de conocimiento

sobre bioseguridad y la guia de observacion para evaluar el uso correcto

de equipos de proteccién personal en los Profesionales de Enfermeria.

> Elinstrumento

El instrumento que han sido utilizados fueron el cuestionario y la

guia de observacioén estructurada.

FICHA TECNICA DE INSTRUMENTO 1

Nombre del instrumento

Cuestionario sobre el nivel de conocimiento
sobre bioseguridad en profesionales de
enfermeria

Autor

Adaptado por Canturin SK- 2023

Poblacién que se puede aplicar

Profesionales de Enfermeria del Hospital de
Tingo Maria.

Forma de aplicacién

Individual

Tiempo de aplicacion

5 minutos

Descripcién del instrumento

Este cuestionario posee dos partes primero las
Caracteristicas  sociodemogréficas,  que
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contiene de 5 items, 1 pregunta abierta (Edad);
y 4 preguntas con alternativas cerradas para
marcar (sexo, servicio que trabaja, estado civil
y religién). Segundo preguntas sobre el nivel
de conocimiento sobre bioseguridad el cual
posee 19 items con diversas alternativas de
solucién en cual ser interpretado de la
siguiente manera:

e Nivel de conocimiento bajo: de 0 a 13

puntos

e Nivel de conocimiento medio: de 14 a 25
puntos

e Nivel de conocimiento alto: de 26 a 38
puntos

Muestra de tipificacion 45

Validez de contenido

Juicio de expertos

Confiabilidad

No se analiz6

> Instrumento 2.- Guia de observacion

FICHA TECNICA DE INSTRUMENTO 2

1. Técnica Guia de observacion

2. Nombre Guia de observacion del uso de equipos de
proteccion personal en profesionales de enfermeria

3. Autor Adaptado por Canturin SK- 2023

4. Objetivo Determinar el uso de equipos de proteccion

personal en profesiones de enfermeria

5. Estructura

Esta escala posee 24 items con incisos para marcar
dentro de los cuadros correspondientes a si y no,
teniendo en cuenta la puntuacion que recibié cada
respuesta se da la siguiente interpretacion:

La puntuacion que se asignara a los indicadores de
Evaluacion sera (Si) 1 punto y (No) O puntos
llegando a un puntaje maximo de 24 puntos y
minimo de 8 puntos; por la cual el uso correcto se
clasificara de la siguiente manera

e Uso correcto Favorable (Si): 9 a 24 puntos

e Uso correcto Desfavorable (No): 0 a 8 puntos

6. Momento de
aplicacion

Al ingreso, salida u hora de descanso del personal
de enfermeria
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7. Tiempo de
aplicacion 5- 10 minutos

» Validez y Confiabilidad de los instrumentos

El instrumento utilizado ha sido validado a través del juicio de
expertos, para ello se determinaron 07 especialistas en el tema quienes
validaron los items del instrumento de investigacion; de encontrarse
errores estas han sido modificadas antes de su aplicacion. Asi mismo se
validaron calculando a través del coeficiente de AIKEN, el cual se
aplicaron con la opinion de los expertos sobre la validez del cuestionario
de preguntas. Este coeficiente es una herramienta para cuantificar la
validez de contenido o relevancia de cada item respecto a un tema de
cada contenido en los 7 jueces, cuya magnitud va desde 0.00 hasta 1.00;
el valor 1.00 es la mayor magnitud posible que indica un perfecto
acuerdo entre los jueces respecto a la mayor puntuaciéon de validez de
los contenidos evaluados. De manera especifica algunas sugerencias y
apreciaciones brindadas por los jueces expertos respecto a la evaluaciéon

de los instrumentos de investigacion fueron:

e Experto Lic. Enf. Liliana Consuelo Venancio Hermitafio, quien

refiere que el instrumento se encuentra en condicion aplicable.

e Experto Lic. Enf. Liz Marleni Orbezo Lopez, quien refiere que el

instrumento se encuentra en condicion aplicable.

e Experto Lic. Enf. Laddy Sharlot Lopez Phellan, la mencionada
experta refiere que los instrumentos de recoleccion de datos son

aplicables y que ademas no realiza ninguna observacion.

e Experto Lic. Enf. Ada Judith Falcon Berrospi, quien refiere que el

instrumento se encuentra en condicion aplicable.

e Experto Lic. Enf. Oliva Isabel Ponce Hurtado, quien refiere que los
items del instrumento se encuentran comprensibles para la
recoleccion de datos y que el instrumento se encuentra en

condicion aplicable.
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e Experto Lic. Enf. Jeny Esther Escobal Medrano, quien refiere que

el instrumento se encuentra en condicion aplicable.

e Experto Med. Raul Posso Rosales, quien refiere que los items del
instrumento se encuentran comprensibles para los profesionales

de enfermeria que son la muestra de estudio.

Para la confiabilidad. En este estudio se puede informar que se a
realizado la evaluacion de la confiabilidad del instrumento haciendo una
prueba piloto con una muestra de 20 profesionales de enfermeria
similares a la poblacion y para el analisis se utilizo el Coeficiente Alfa de
Crombach donde resulto a=0.756 para el instrumento de evaluacion de
los conocimientos sobre bioseguridad considerandose un instrumento
confiable. De igual forma para el instrumento de evaluacién para el uso
correcto de los equipos de proteccion personal en profesionales de
enfermeria, se ha utilizado la prueba estadistica KR20=0.98, del mismo
modo considerandose un instrumento confiable luego recién se procedio
a aplicar en la poblacién de estudio la muestra utilizada para la prueba

piloto ya no fue utilizado en la muestra del estudio.
» Procedimientos de recoleccién de Datos

Los procedimientos que se han seguido a fin de recolectar los datos

fueron lo siguiente:

e Se han solicitado autorizacion al director del Hospital | Tingo Maria
EsSalud.

e Con dicha autorizacién se coordinaron con el responsable del

departamento de enfermeria

e Coordinacién también con el encargado del servicio para dar a

conocer los propasitos del estudio y nos de las facilidades del caso.

e Se dio a conocer a todo el personal del servicio sobre los objetivos

y la importancia del estudio.
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¢ Realizando del mismo modo el registro de los profesionales de

enfermeria.

e Se ha procedido a dar explicacion a los profesionales de enfermeria

respecto al consentimiento informado.
e Solicitar la firma del consentimiento informado.

e Entrega del instrumento de recoleccion de datos a la unidad de

estudio.
e Realizar el registro de los datos obtenidos.
3.3.2. PARA LA PRESENTACION DE LOS DATOS
» Procesamiento de los Datos

Se elaboraron una base de datos en SPSS version 25 y en el
programa Microsoft Excel. La informacion consolidada se presenta a
través de Tablas de frecuencia, con sus respectivas figuras y analizados
con la técnica estadistica de frecuencias en el ambito descriptivo, para
variables cualitativas tasas y proporciones. Se codifico la informacion

recolectada realizando al mismo tiempo el control de calidad.
3.3.3. PARA EL ANALISIS DE LOS DATOS

En este estudio se utilizaron la estadistica descriptiva para la
interpretacion de los datos de cada variable, de acuerdo a los objetivos

de la investigacion.

Luego se utilizara las medidas de tendencia central (media o
promedio) y dispersion para las variables cuantitativas y de proporciones

para las variables categoricas.

Para determinar la relacion entre las variables en estudio se
utilizaron la estadistica inferencial no paramétrica Chi cuadrada en la que
se tuvieron en cuenta un valor p< 0,05 como estadisticamente

significativo.
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3.4.

Se presentan los datos en Tablas y en graficas de las variables en
estudio, a fin de realizar el andlisis e interpretacion de los mismos de

acuerdo a lo planteado.
ASPECTOS ETICOS

Principio de Autonomia. - Los participantes de la investigacion fueron
seleccionados cuidando la integridad, la dignidad y la informacién

completa a través del consentimiento informado.

Principio de beneficencia. - Este estudio se han garantizado a los
participantes a no estar expuestos a experiencias que resulten en
permanentes dafios graves, de esta manera, para lo cual se tuvo en

cuenta la aceptacion del consentimiento informado.

Principio de no maleficencia. - Si se presentaban sospechas de
algunos efectos negativos resultado de la investigacion inmediatamente

se procedian a suspender el trabajo.

Principio de Justicia. Debido a este principio todos los profesionales de
enfermeria tuvieron la posibilidad de ser escogidos para participar en el
estudio; sin discriminacion de raza, sexo, condicion econdémica, lugar de

procedencia y de ninguna otra indole.
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CAPITULO IV

RESULTADOS

4.1. PROCESAMIENTO DE DATOS

Tabla 1. Distribucion de la edad agrupada de los profesionales de enfermeria Hospital | Tingo

Maria EsSalud 2023

n =43
Edad agrupada
fi %
20 a 29 afios 6 14.0
30 a 39 afios 19 442
40 a 49 afos 13 30.2
50 aflos a mas 5 11.6

Interpretando la Tabla 1 se puede considerar sobre el grupo de edad de
los profesionales de enfermeria, que el 44.2% (19) tenian entre 30 a 39 afios
de edad, seguido del 30.2% (13) tenian de 40 a 49 afios, el 14.0% (6) tenian

entre 20 a 29 afios y por ultimo el 11.6% tenian de 50 afios a mas.
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Tabla 2. Distribucién segun sexo de los profesionales de enfermeria Hospital | Tingo

Maria EsSalud 2023

Sexo

n =43

fi

%

Masculino

Femenino

14

29

32.6

67.4

Al describir la Tabla 2 segun la distribucién por sexo de los profesionales

de la salud encuestados del total que son 43, de los cuales 67.4% (29) fueron

femeninos y el 32.6% (14) masculinos.
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Tabla 3. Distribucién segun tiempo de experiencia laboral de los profesionales de enfermeria
Hospital | Tingo Maria EsSalud 2023

n =43
Tiempo laboral
fi %
1 a5 afios 9 21.0
6 a 10 afos 17 39.5
11 a 15 afios 11 25.5
15 afios a mas 6 14.0

Interpretando la Tabla 3 se puede considerar sobre el tiempo laboral de
los profesionales de enfermeria, que el 39.5% (17) tenian entre 6 a 10 afios
de experiencia, seguido del 25.5% (11) tenian de 11 a 15 afios, el 21.0% (9)
tenian entre 1 a 5 afios y por ultimo el 14.0% tenian de 15 afios a més.
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Tabla 4. Distribucién por servicios donde trabajan los profesionales de enfermeria Hospital |
Tingo Maria EsSalud 2023

n =43
Servicio donde trabaja
fi %
Hospitalizacion 17 39.5
Centro quirdrgico 13 30.2
Topico 4 9.3
Emergencia 9 20.9

En la Tabla 4 se observa la distribucion por servicios donde labora los
profesionales de enfermeria, se determind que el porcentaje que predomina
con el 39.5% (17) laboraron en hospitalizacion, seguido del 30.2% (13) en el
centro quirurgico, el 20.9% (9) en emergencia y en menor porcentaje con el
9.3% (4) en tdpico.
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Tabla 5. Distribucién segun el estado civil de los profesionales de enfermeria Hospital | Tingo
Maria EsSalud 2023

n =43
Estado civil
fi %
Soltero 17 39.5
Casado 19 44.2
Conviviente 7 16.3

En cuanto a la Tabla 5 se muestran la distribuciéon segun el estado civil
de los profesionales del estudio realizado, se encontr6 que el estado civil
prevalente con el 44.2% (19) son casados; seguido del 39.5% (17) son

solteros y por ultimo el 16.3% (7) convivientes.
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Tabla 6. Distribucion de acuerdo con su religion de los profesionales de enfermeria Hospital
| Tingo Maria EsSalud 2023

n =43
Religion actual
fi %
Catdlico 25 58.1
Evangélico 16 37.2
Ateo 2 4.7

En cuanto a la religion de los profesionales de la salud del estudio
realizado, prevalecieron o son de religion catolicos el 58.1% (25), seguido del

37.2% (16) evangélicos y por ultimo con el 4.7% (2) ateos.
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Tabla 7. Distribucion de los profesionales de enfermeria de acuerdo con su nivel de

conocimiento respecto a la bioseguridad, que laboran en el Hospital | Tingo Maria EsSalud

2023

Nivel de conocimiento respecto a la

n =43

bioseguridad i
i

%

Nivel de conocimiento alto 6
Nivel de conocimiento medio 15
Nivel de conocimiento bajo 22

14.0

34.9

51.2

Interpretando la Tabla 7; se observa que, segun el nivel de conocimiento

respecto a la bioseguridad de los profesionales de enfermeria del estudio

realizado, se demuestra que el 51.2% (22) tienen bajo conocimiento respecto

a la bioseguridad seguido del 34.9% (15) de conocimiento medio y por ultimo

el 14.0% (6) de conocimiento alto.
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Tabla 8. Distribucion de los profesionales de enfermeria segun el uso correcto de los equipos

de proteccion personal, que laboran en el Hospital | Tingo Maria EsSalud 2023

) n =43
Uso correcto de los equipos de
proteccion personal .
fi %
Si 28 65.1
No 15 34.9

En la presente Tabla 8 en funcion al uso correcto de los equipos de
proteccion personal en la poblacion de estudio realizado, se determiné que el
porcentaje predominante con el 65.1% (28) que muestran el uso correcto y el
34.9% (15) no usan correctamente los equipos de proteccion personal durante

los procesos de atencion.
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4.2. CONTRASTACION DE HIPOTESIS Y PRUEBA DE HIPOTESIS

Tabla 9. Relacién entre el nivel de conocimiento respecto a la bioseguridad y el uso correcto
de los equipos de proteccion personal de los profesionales de enfermeria que laboran en el
Hospital | Tingo Maria EsSalud 2023

Uso correcto de los
equipos de proteccién X2 Gl P-valor

personal
Nivel de conocimiento
respecto ala bioseguridad
Si No
Alto 6(21.4%) 0(0.0%)
Bajo 19(67.9%) 3(20.0%)

Analizando relacién entre el nivel de conocimiento respecto a la
bioseguridad y el uso correcto de los equipos de proteccion personal en el
grupo del estudio realizado, se encontr6 que del 21.4% (6) con nivel de
conocimiento alto en bioseguridad hace uso correcto de los equipos de
proteccion personal. Al relacionar las variables de estudio mediante la prueba
estadistica de chi — cuadrada, se hall6 un valor de x?= 21,028, con GL= 2y
con un valor de significancia de p = 0.000; siendo p< 0,05; por el cual se acepta

la hipotesis de investigacion y se rechaza la hipétesis nula (Ver la Tabla 08).
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Tabla 10. Relacion entre el nivel de conocimiento respecto a la bioseguridad y el uso correcto
de guantes de los profesionales de enfermeria que laboran en el Hospital | Tingo Maria
EsSalud 2023

Uso correcto de guantes

Nivel de conocimiento

2 -
respecto a la bioseguridad X Gl P - valor

Si No
Alto 6(14.0%) 0(0.0%) 16,479 2  0.000
Medio 14(32.6%) 1(2.3%)
Bajo 8(18.6%) 14(32.6%)

Al contrastar relacion entre el nivel de conocimiento respecto a la
bioseguridad y el uso correcto de los guantes en el grupo del estudio realizado,
se encontro que del 14.0% (6) con nivel de conocimiento alto en bioseguridad
hacen uso correcto de guantes. Al relacionar las variables de estudio mediante
la prueba estadistica de chi — cuadrada, se hallé un valor de x?>= 16.479, con
GL= 2 y con un valor de significancia de p = 0.000; siendo p< 0,05; por el cual
se acepta la hipétesis de investigacion y se rechaza la hipotesis nula (Ver la
Tabla 09).
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Tabla 11. Relacion entre el nivel de conocimiento respecto a la bioseguridad y el uso correcto
de mascarilla de los profesionales de enfermeria que laboran en el Hospital | Tingo Maria
EsSalud 2023

Uso correcto de mascarilla X2 Gl P -valor
Nivel de conocimiento
respecto a la i
bioseguridad Si No
Alto 6(14.0%) 0(0.0%)

20,841 2 0.000

Medio 14(32.6%) 1(2.3%)

Bajo 6(14.0%) 16(37.2%)

Al buscar relacion entre el nivel de conocimiento respecto a la
bioseguridad y el uso correcto de mascarilla en el grupo del estudio realizado,
se encontro que del 14.0% (6) con nivel de conocimiento alto en bioseguridad
hace uso correcto de mascarilla. Al relacionar las variables de estudio
mediante la prueba estadistica de chi — cuadrada, se hallé un valor de x2=
20.841, con GL= 2 y con un valor de significancia de p = 0.000; siendo p<
0,05; por el cual se acepta la hipétesis de investigacion y se rechaza la

hipétesis nula (Ver la Tablal0).
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Tabla 12. Relacion entre el nivel de conocimiento respecto a la bioseguridad y el uso correcto
de mandilén de los profesionales de enfermeria que laboran en el Hospital | Tingo Maria
EsSalud 2023

Uso correcto de mandilén

Nivel de conocimiento

2 -
respecto a la bioseguridad X Gl P - valor

Si No
Alto 6(14.0%) 0(0.0%)
Medio 14(32.6%) 123%) 245 2 0009
Bajo 12(27.9%)  10(23.3%)

Al comparar relacion entre el nivel de conocimiento respecto a la
bioseguridad y el uso correcto de mandilén en el grupo del estudio realizado,
se encontro que del 14.0% (6) con nivel de conocimiento alto en bioseguridad
hace uso correcto de mascarilla. Al relacionar las variables de estudio
mediante la prueba estadistica de chi — cuadrada, se hallé un valor de x?=
9,445, con GL= 2y con un valor de significancia de p = 0.009; siendo p< 0,05;
por el cual se acepta la hipétesis de investigacion y se rechaza la hipétesis
nula (Ver la Tabla 11).
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Tabla 13. Relacion entre el nivel de conocimiento respecto a la bioseguridad y el uso correcto
de gorra en los profesionales de enfermeria que laboran en el Hospital | Tingo Maria EsSalud
2023

Uso correcto de gorra X2 Gl P - valor
Nivel de conocimiento
respecto a la bioseguridad
Si No
Alto 6(14.0%) 0(0.0%)
Medio 15(34.9%) 0(0.0%) 12,438 2 0.002
Bajo 12(27.9%) 10(23.3%)

Al buscar relacion entre el nivel de conocimiento respecto a la
bioseguridad y el uso correcto de gorra en el grupo del estudio realizado, se
encontré que del 14.0% (6) con nivel de conocimiento alto en bioseguridad
hace uso correcto de gorra. Al relacionar las variables de estudio mediante la
prueba estadistica de chi — cuadrada, se hall6 un valor de x?= 12.438, con
GL= 2 y con un valor de significancia de p = 0.002; siendo p< 0,05; por el cual
se acepta la hipotesis de investigacion y se rechaza la hipotesis nula (Ver la
Tabla 12).
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Tabla 14. Relacion entre el nivel de conocimiento respecto a la bioseguridad y el uso correcto

de botas de los profesionales de enfermeria que laboran en el Hospital | Tingo Maria EsSalud

2023
Uso correcto de botas
Nivel de
conocimiento ) P-
X Gl
respecto a ] valor
bioseguridad Si No
Alto 6(14.0%) 0(0.0%)
Medio 14(32.6%) 1(2.3%) 12,715 2 0.002
Bajo 10(23.3%) 12(27.9%)

Relacionando entre el nivel de conocimiento respecto a la bioseguridad

y el uso correcto de botas en el grupo del estudio realizado, se encontré que

del 14.0% (6) con nivel de conocimiento alto en bioseguridad hace uso

correcto de botas. Al relacionar las variables de estudio mediante la prueba

estadistica de chi — cuadrada, se hall6 un valor de x?= 12.715, con GL= 2y

con un valor de significancia de p = 0.002; siendo p< 0,05; por el cual se acepta

la hipotesis de investigacion y se rechaza la hipétesis nula (Ver la Tabla 13).
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Tabla 15. Relacion entre el nivel de conocimiento respecto a la bioseguridad y el uso correcto
de gafas o lentes de los profesionales de enfermeria que laboran en el Hospital | Tingo Maria
2023

Uso correcto de gafas o 5 Gl P -
lentes X valor
Nivel de conocimiento
respecto a la
bioseguridad )
Si No
Alto 6(14.0%) 0(0.0%)
Medio 11(25.6%) 4(9.3%) 10,029 2 0.007
Bajo 8(18.6%) 14(32.6%)

Al buscar relacion entre el nivel de conocimiento respecto a la
bioseguridad y el uso correcto de gafas o lentes en el grupo del estudio
realizado, se encontré que del 14.0% (6) con nivel de conocimiento alto en
bioseguridad hace uso correcto de gafas o lentes. Al relacionar las variables
de estudio mediante la prueba estadistica de chi — cuadrada, se hallé un valor
de x?= 10.029, con GL= 2y con un valor de significancia de p = 0.007; siendo
p< 0,05; por el cual se acepta la hipétesis de investigacion y se rechaza la

hipotesis nula (Ver la Tabla 14).
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CAPITULO V

DISCUSION DE RESULTADOS

5.1. CONTRASTACION DE LOS RESULTADOS DEL TRABAJO DE
INVESTIGACION

En el presente trabajo de investigacion se encontrd que el grupo de edad
predominante con el 44.2% (19) tenian entre 30 a 39 afios, estos resultados
se asemejan a los obtenido del estudiado realizado por Villata ¢, quien
encontré que el 37% del personal de enfermeria del area de quimioterapia
tenian entre 34 a 41 afios, por su parte Maiz 23, obtuvo en su estudio que el
34.4% del personal de enfermeria tenian entre 30 a 39 afios. Resultados que

son similares a mi estudio.

Contrastando la Tabla 02; en cuanto al sexo de los profesionales
enfermeros en estudio, se observdO que predomina con el 67.4% son
femeninos, de un estudio realizado por Llapa !’ en su poblacién de estudio
encontré6 que el 70.3% de los profesionales son femeninos. Resultados

semejantes a mi estudio.

En cuanto a la Tabla 03; en funcién al servicio donde trabajo el
profesional de enfermeria en estudio, se hallé que el 39.5% laboraron en
hospitalizacion, de estudio similar realizador por Matos 22> encontré en su
poblacién de estudio que el 28.0% realizaron sus servicios de estudios en
emergencia pediatrica y topico respectivamente, resultados que contrastan mi

estudio.

Evidenciando la Tabla 04; en términos del estado civil de los
profesionales enfermeros del estudio realizado, se obtuvo de resultados
prevalentes con el 44.2% fueron casados, de estudios diferentes por Matos 22
hall6é que los profesionales de enfermeria tuvieron convivientes con el 44.0%.

Resultados que difieren con mi investigacion.

De acuerdo con la Tabla 05; en funcion a la religion de los profesionales

en enfermeria, de determino que el 58.1% son catdlicos de estudio semejante
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por Matos 22 en su poblacién de estudio encontré que el 80.0% son catélicos.
Resultados que contrastan mi estudio.

Contrastando la Tabla 06; en funcion al nivel de conocimiento de
bioseguridad de los profesionales enfermeros del estudio realizado, se
determind que el 34.9% tienen el nivel de conocimiento medio, de resultado
diferente del estudio realizado por Diaz ' encontré que los internos de
medicina tienen el nivel de conocimiento inadecuado sobre las normas de

bioseguridad.

Analizando la Tabla 7; en funcién al uso correcto de los equipos de
proteccion personal del profesional enfermero, se encontré6 que el 65.1%
tienen el uso correcto de los equipos de proteccion y de resultado obtenidos
por Tipantufia y Toapanta °, encontraron en su poblacién de estudio que el
5% de los internos rotativos de la carrera de enfermeria tuvieron un alto nivel

de conocimiento que cumplen con un 100% del uso de los EPP.

Contrastando la Tabla 08 y 09, en relacion de las medidas de tendencia
central y dispersion del conocimiento de bioseguridad de los profesionales
enfermeros, se obtuvo las medias de (M=2.37) para el conocimiento de
bioseguridad con el nivel medio y la media (M=1.35) para el uso correcto de

los equipos de proteccion.

Al buscar relacién en la Tabla 10 entre el nivel de conocimiento respecto
a la bioseguridad y el uso correcto de los equipos de proteccion personal en
estudio, con un nivel de significancia del 95% se determind para x>= 21,028
con GL= 2y con el p= 0.000 siendo p< 0,05 es decir que existen diferencias
estadisticas significativas, de resultados diferentes del estudio realizado por
Matos 22 donde encontrd en su poblacién al comparar los conocimientos sobre
medidas de seguridad y la aplicacion de medidas de proteccion existe relacion
en su estudio, es decir que ambas variables se relacionan significativamente,

con el x>= 13,122 y p= 0.001. Resultados que son similares a mi estudio.
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CONCLUSIONES

Una vez realizado el andlisis de los datos y los contrastes respectivos se

llega a la siguiente conclusion:

La mayoria de la poblacion estudiada tienen entre 30 a 39 afios, siendo el
sexo prevalente femenino, por consiguiente, el 39.5% realizaron servicios
en hospitalizacion, en cuanto al estado civil con el 44.2% son casados y la
religion que profesan mas de la mitad son catolicos.

En relacién con las medidas de tendencia central y dispersién se obtuvo
que las medias de (M=2.37) para el conocimiento de bioseguridad con el
nivel medio y la media (M=1.35) para el uso correcto de los equipos de
proteccion. Por lo tanto, se acepta la hipodtesis de investigacion y se

rechaza la hipétesis nula.

Los factores relacionados con el nivel de conocimiento respecto a la
bioseguridad y el uso correcto de los equipos de proteccion personal en el
grupo del estudio realizado, mediante el estadistico Chi Cuadro con p=
0.000; con un valor de significancia siendo menor de p< 0,05. Se afirma
gue existen suficientes evidencias estadisticas significativas. Por lo tanto,
existe relacion entre el nivel de conocimiento respecto a la bioseguridad y

el uso correcto de los equipos de proteccién personal.
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RECOMENDACIONES

Luego de haber finalizado con el andlisis y haber llegado a una
conclusién se hace necesario hacer recomendaciones o0 algunas precisiones

al respecto; por lo que:

A las autoridades y directivos del Hospital | Tingo Maria EsSalud.
Se recomienda, poner en practica o desarrollar talleres y capacitaciones para
qgue los profesionales de la salud resalten a un nivel de conocimiento alto
respecto medidas de bioseguridad y el uso correcto de los equipos de
proteccion personal; para lo cual puede citar los resultados del presente

estudio.

A los profesionales de enfermeria. Se les recomienda, estimar una
prioridad en el desarrollo y aplicacion del uso correcto de los equipos de
proteccion personal de manera cotidiana; de esta manera asegurar la

prevencion y el contagio de las enfermedades.

A los docentes de la Universidad de Huanuco sede Tingo Maria.
Implicancias cotidianas a los estudiantes en las practicas de formacion
profesional haciendo énfasis en uso correcto de los materiales de proteccion

y aumentar los conocimientos de bioseguridad.

A los profesionales de enfermeria y estudiantes. llevar a cabo otros
tipos de trabajos de investigacion relacionados con mejoras del nivel de
conocimiento sobre la bioseguridad y el uso correcto de los equipos de
proteccion personal de esta manera contribuir con mas evidencias cientificas

en el tema estudiado y propios de la region.
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ANEXO 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo del estudio.

“NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE BIOSEGURIDAD Y EL USO CORRECTO DE EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL EN
PROFESIONALES DE ENFERMERIA HOSPITAL | TINGO MARIA ESSALUD 2023”

Problema general

Objetivo general

Hipétesis general

Variables e indicadores
Variable 1: Nivel de conocimientos sobre bioseguridad

. . - " Escala de
Dimensiones indicadores Items L
medicién
HI: Si existe relacion entre el
o . Determinar la nivel de conocimiento sobre
¢Cudl es la relacion < . .
. relacion entre el bioseguridad y el uso correcto
entre el nivel de . o
o nivel de de equipos de proteccién
conocimiento  sobre - A
) . conocimiento sobre personal en Profesionales de
bioseguridad y eluso . . . . ;
correcto de equinos bioseguridad y el Enfermeria Hospital | Tingo
quipc uso correcto de Maria EsSalud 2023.
de proteccion . i ; -
equipos de Ho: No existe relacién entre el
personal en . . S
. proteccion personal nivel de conocimiento sobre
profesionales de . . .
. . en profesionales de bioseguridad y el uso correcto
enfermeria Hospital | . . . o
i . enfermeria Hospital de equipos de proteccion
de Tingo Maria . P A
| de Tingo Maria personal en Profesionales de
EsSalud 20237 . . ;
EsSalud 2023 Enfermeria Hospital | Tingo
Maria EsSalud 2023.
Problemas Objetivos T -
e . Hipotesis especificas
especificos especificos
. . - . Escala de
Dimensiones indicadores Items L
medicién
¢Cudl es el nivel de Describir el nivel de Hi:  Los  Profesionales de . Alta .
e L . ; Generalidades \ , Generalidades
conocimiento sobre conocimiento sobre Enfermeria poseen un nivel de L Media Ordinal L
) ) ) . L Objetivos . Objetivos
bioseguridad en los bioseguridad en los conocimiento  alto  sobre Baja
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profesionales de profesionales de bioseguridad del Hospital | Principios Principios
enfermeria Hospital | enfermeria del Tingo Maria EsSalud 2023. Universales Universales
de Tingo Maria Hospital | de Tingo Hol: Los Profesionales de Universalidad Universalidad
EsSalud 20237 Maria EsSalud Enfermeria poseen un nivel de Uso de Uso de
2023 conocimiento  bajo  sobre Barreras Barreras
bioseguridad del Hospital | Protectoras Protectoras
Tingo Maria EsSalud 2023. Eliminacién de Eliminacion de
Material Material
Contaminado Contaminado
Variables e indicadores
- Variable 2: Uso correcto de los equipos de proteccién personal
Problemas Objetivos T - quip P P
e o Hipdtesis especificas
especificos especificos
. . I . Escalade
Dimensiones indicadores Items L
medicién
¢Cudl sera la Conocer la relacion Hs: Si existe relacién entre el
relacion entre el nivel entre el nivel de nivel de conocimiento sobre
deb b_conocimdiegto EP”OCimi%mg sobrel bioseguridad y el uso correcto
sobre bioseguridad y bioseguridad y e de guantes de proteccion
el uso correcto de uso correcto de | Profesionales d
guantes de guantes de  Personal en Frolesionales de Antes de
proteccién personal proteccion personal ~ Enfermeria Hospital | Tingo realizar
en los profesionales en los profesionales Maria EsSalud 2023. cualquier tipo
. . Guantes
de enfermeria de enfermeria de Alta
Hospital | de Tingo Hospital | de Tingo Ho3: No existe relacion entre el procedimiento Media Ordinal
Maria EsSalud 2023? Maria EsSalud nivel de conocimiento sobre invasivo Baia
2023. bioseguridad y el uso correcto |
de guantes de proteccion
personal en Profesionales de
Enfermeria Hospital | Tingo
Maria EsSalud 2023.
¢Cual sera la Identificar la Hya: Si existe relacion entre el d
relacién entre el nivel relacién entre el nivel de conocimiento sobre . Antes de entrar
L . Mascarillas en contacto
de conocimiento  nivel de

sobre bioseguridad y

conocimiento sobre

bioseguridad y el uso correcto

con cualquier
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el uso correcto de
mascarillas de
proteccion personal
en los profesionales

bioseguridad y el
uso correcto de
mascarilla de
proteccién personal
en los profesionales

de enfermeria
Hospital |1 de Tingo
Maria EsSalud
2023.

de mascarillas de proteccién
personal en Profesionales de
Enfermeria Hospital | Tingo

Maria EsSalud 2023.

Maria EsSalud 2023.

Hosa: No existe relaciéon entre el
nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto
de mascarillas de proteccién
personal en Profesionales de
Enfermeria Hospital | Tingo

de enfermeria
Hospital | de Tingo
Maria EsSalud 20237
¢ Existe relacion

entre el nivel de
conocimiento  sobre
bioseguridad y el uso
correcto de mandilén
de proteccion
personal en los
profesionales de
enfermeria Hospital |
de Tingo Maria
EsSalud 20237

Evaluar la relacién
entre el nivel de
conocimiento sobre
bioseguridad y el
uso correcto de
mandilon de
proteccion personal
en los profesionales

His:

Maria EsSalud 2023.

Maria EsSalud 2023.

Si existe relacion entre el
nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto
de mandilbn de proteccién
personal en Profesionales de
Enfermeria Hospital | Tingo

Hos: No existe relacion entre el
nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto
de mandilbn de proteccién
personal en Profesionales de
Enfermeria Hospital | Tingo

Mandilén

tipo de fluido
corporal
Cambio de

guantes  por
cada paciente.

¢ Existe relacion
entre el nivel de
conocimiento sobre
bioseguridad y el uso
correcto de gorras de
proteccion personal
en los profesionales

de enfermeria
Hospital | de Tingo
Maria EsSalud
2023.

Identificar la
relacion entre el
nivel de

conocimiento sobre
bioseguridad y el
uso correcto de
gorras de

Hie:

de gorra de

Si existe relacion entre el
nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto
proteccion
personal en Profesionales de

Gorra

Antes de entrar
a la habitacion
de pacientes
en aislamiento.
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de enfermeria
Hospital | de Tingo
Maria EsSalud 2023?

proteccién personal
en los profesionales
de enfermeria
Hospital | de Tingo
Maria EsSalud
2023.

Enfermeria Hospital | Tingo
Maria EsSalud 2023.

Hos: NoO existe relaciéon entre el
nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto
de gorra de proteccién
personal en Profesionales de
Enfermeria Hospital | Tingo
Maria EsSalud 2023.

¢ Existe relacion
entre el nivel de
conocimiento  sobre
bioseguridad y el uso
correcto de botas de
proteccion personal
en los profesionales

Valorar la relacién
entre el nivel de
conocimiento sobre
bioseguridad y el
uso correcto de
botas de proteccion
personal en los

Hiz: Si existe relacion entre el
nivel de conocimiento sobre
bioseguridad y el uso correcto
de botas de proteccién
personal en Profesionales de
Enfermeria Hospital | Tingo

Cuando exista
la probabilidad
de mancharse

de enfermeria profesionales  de Maria EsSalud 2023. con sangre O
. . . . Botas o
Hospital | de Tingo enfermeria Hospital liquidos
Maria EsSalud 2023? | de Tingo Maria Ho7: No existe relacion entre el corporales y en
EsSalud 2023. nivel de conocimiento sobre procedimientos
bioseguridad y el uso correcto especiales.
de botas de proteccién
personal en Profesionales de
Enfermeria Hospital | Tingo
Maria EsSalud 2023.
¢ Existe relacion Describir la relacion Hig: Si existe relacion entre el
entre el nivel de entre el nivel de nivel de conocimiento sobre
EQ”OC'm'%mg slobre EQ”OC'm'%me sobrel bioseguridad y el uso correcto Antes de
loseguridad y €1 Uso - bloseguridad y - € de gafas o lentes de proteccién Gafas o entrar a una
correcto de gafas o uso correcto de ; . L
personal en Profesionales de Lentes intervencion

lentes de proteccion
personal en los
profesionales de
enfermeria Hospital |

gafas o lentes de
proteccién personal
en los profesionales
de enfermeria

Enfermeria del Hospital | Tingo
Maria EsSalud 2023.

quirdrgica.
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de Tingo Maria Hospital | de Tingo Hos: No existe relacion entre el
EsSalud 2023? Maria EsSalud nivel de conocimiento sobre
2023. bioseguridad y el uso correcto
de gafas o lentes de proteccion
personal en Profesionales de
Enfermeria Hospital | Tingo
Maria EsSalud 2023.
Problemas Objetivos o - . . N : Escala de
- oo Hipotesis especificas Dimensiones indicadores ltems L
especificos especificos medicion
Catdlico
Relidion Cuél es su Evangélico Nominal
9 Religion Adventista
Sin religion
Edad Edad Actual Edad de Afios De Razon
¢Cuales son las Identificar las Sexo del )

. o . Masculino :
caracteristicas caracteristicas Sexo profesional de . Nominal
sociodemograficas sociodemograficas Enfermeria Femenino
en profesionales de profesionales de . Hospitalizacion
enfermeria Hospital | enfermeria Hospital Servicio donde Centro
Tingo Maria 20237 | Tingo Maria 2023. Servicio Iabc_)ra el quirﬂrgico Nominal

Profesional de P
. Topico
Enfermeria .
Emergencia
Estado Civil gg'st:é% ((2))
Estado Civil del Profesional = Nominal
. Conviviente
de Enfermeria
Otro
Tipo de estudio Poblacion y Técnicas e instrumentos A§pectos Estadistica descriptiva e inferenciales
muestra éticos

Segun intervencion
sera de tipo
descriptivo,

prospectivo de corte
transversal, estudio
analitico.

La poblacién estard
constituida por los
personales

profesionales  de
enfermeria Hospital
| Tingo Maria

La Técnica:
la encuesta para la recoleccion
de la informacién. Y el
Instrumento es un el
cuestionario estructurado de
preguntas.

En el presente
estudio se
consideran los
principios
bioéticos

Descriptiva:
Andlisis
descriptivo de
frecuencias 'y
proporciones
de los

Inferencial: Se
utilizara la
prueba Chi
cuadrado X2
para buscar la
relacién entre
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EsSalud. Un total
de 43 pacientes. La

muestra. Estara
constituida por:
n=143

profesionales
de enfermeria de estudio.

Hospital
Tingo
EsSalud.

|
Maria

las

variables

Nivel del estudio

Nivel descriptivo

Disefio del estudio

Disefio correlacional
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CcODIGO:

ANEXO 2

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

CUESTIONARIO SOBRE EL NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE
BIOSEGURIDAD EN PROFESIONALES DE ENFERMERIA.

TITULO: Nivel de conocimiento sobre bioseguridad y el uso correcto de los
equipos de proteccion personal en Profesionales de Enfermeria del Hospital

de Tingo Maria.

INSTRUCCIONES: EIl presente cuestionario esta dirigido a los profesionales
de enfermeria para determinar su nivel de conocimiento y conocer sus datos
demograficos; para lo cual se le solicita su colaboracién respondiendo

sinceramente y se agradece anticipadamente su participacion en el estudio.

|.CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS:
1. ¢, Cuantos afos tiene usted?
a. 20 - 29 afos
b. 30 -39 afios
c. 40 —49 anos
d. 50 afios a mas
2. ¢(Cual es su sexo0?
a. Masculino
b. Femenino
3. ¢En qué servicio trabaja usted?
a. Hospitalizacion
b. Centro Quirurgico.
c. Topico
d. Emergencia
4. ¢ Cudl es su estado civil?
a. Soltero (a)

b. Casado (a)

c. Conviviente
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d.

Otro

5. ¢Cual es tu religion actual?

a.
b.
. Ateo

Catolico

Evangélico

Otros

. NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE BIOSEGURIDAD

¢,Cudal es la definicibn de la bioseguridad? Marque la Respuesta
Correcta.

a.

d.

Conjunto de medidas minimas a ser adoptadas, con el fin de reducir o
eliminar los riesgos para el personal y los pacientes.

. Conjunto de actividades destinadas a eliminar los gérmenes, bacterias,

y cualquier otro patégeno perjudicial para la salud

Conjunto de medidas que se emplean al atender a un paciente
contaminado o potencialmente infeccioso

Ninguna de las anteriores

¢Cudl es el objetivo de la bioseguridad? Marque la Respuesta
Correcta.

a.

d.

La prevenciéon de riesgos o infecciones derivadas de la exposicion a
agentes potencialmente infecciosos.

. Impedir que los patégenos o cualquier tipo de microorganismo

contamine a los pacientes.

Servir como barrera entre el personal de salud y el paciente, paciente
con paciente y personal de salud con el personal de salud.

Todas las anteriores

¢Los principios béasicos de bioseguridad son? Marque la Respuesta
Correcta.

a.

b.

Universalidad, proteccion primaria y proteccidén secundaria

Uso de barreras, medios de eliminacion, proteccion fisica y proteccion
quimica

Universalidad, uso de barreras protectoras, eliminacion de material
contaminado
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d. Universalidad, barreras protectoras, proteccion especifica, medios de
eliminacién
¢En qué consiste el uso de equipos de proteccion personal? Marque

la respuesta correcta.

a. Evitar la exposicion directa a sangre y otros fluidos potencialmente
contaminantes.

b. Utilizar material adecuado para evitar contaminarse con los patégenos
del paciente o usuario atendido.

c. Utilizar medidas que protegen al personal de salud y paciente

d. Ninguna de las anteriores

¢, Cudles son los tipos de barreras protectoras? Margue la Respuesta
Correcta.

a. Proteccion especifica y protecciéon estandar
b. Proteccién quimica y proteccion fisica

c. Barreras fisicas y barreras quimicas
d. Todas las anteriores

¢,Qué materiales pertenecen a las barreras fisicas? Marque la
Respuesta Correcta.

Botas, guantes, mascarillas, mandilon, lentes protectores.

a
b. Equipos de esterilizacion, alcohol, hipoclorito de sodio.

O

Diferentes tipos de vacunas

d. Ninguna de las anteriores

¢Qué vacunas se usan como barrera biolégica de proteccion en
bioseguridad? Marque la Respuesta Correcta.
a. Alcohol en gel, hipoclorito de sodio, detergente

b. Vacunas HVB, DT
c. Guantes, mascarilla, bota, bota

d. Todas las anteriores

¢Como define usted al principio de eliminacibn de material
contaminado? Marque la Respuesta Correcta.

a. Conjunto de practicas destinadas a la correcta eliminacién de
materiales.
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d.

Conjunto de medidas para de medidas para el almacenaje de materiales
desechables.

Conjunto de dispositivos y procedimientos a través de los cuales se
procesan y eliminan muestras bioldgicas.

Ninguna de las anteriores

9. ¢Como se clasifican los materiales contaminados? Marque la
Respuesta Correcta.

10.

11.

12.

a
b.

(@]

d.

Objetos corto — punzantes y objetos no corto-punzantes.
Contaminados y no contaminados
Residuos Biocontaminados, especiales y comunes

Ninguna de las anteriores

¢En dénde se deben eliminar los objetos punzo-cortantes? Marqgue la
Respuesta Correcta.

a
b.

(@]

d.

En cualquier tacho de basura
En contenedores rigidos y sellados
En contenedores de plastico

Ninguna de las alternativas

¢En dbénde se deben eliminar los objetos no punzo-cortantes
incontaminados? Marque la Respuesta Correcta.

a
b.

O

d.

En contenedores dispuestos por los servicios de color rojo
En contenedores dispuestos por el servicio de color amarillo.
En contenedores dispuestos por el servicio de color negro.

Ninguna de las anteriores.

¢En qué se clasifican los residuos sélidos? Marque la Respuesta
Correcta.

a.

Residuos organicos, comunes y bioldgicos
Bioinfecciosos, quimicos y radiactivos
Residuos Biocontaminados, bioldgicos y organicos

Todas las anteriores
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13..,Qué son los residuos biocontaminados? Marque la Respuesta
Correcta.

a.

d.

Aquellos contaminados con agentes infecciosos, 0 que pueden
contener altas concentraciones de microorganismos

. Aquellos generados en los establecimientos de salud con propiedades

fisicas y quimicas de potencial peligro

Aquellos que no se encuadren en las categorias anteriores y que por su
semejanza a los residuos domésticos son considerados como tales.

Ninguna de las anteriores

14.:.Qué son los residuos especiales? Marque la Respuesta Correcta.

a.

d.

Aquellos contaminados con agentes infecciosos, 0 que pueden
contener altas concentraciones de microorganismos

. Aguellos generados en los establecimientos de salud con propiedades

fisicas y quimicas de potencial peligro

Aquellos que no se encuadren en las categorias anteriores y que por su
semejanza a los residuos domésticos son considerados como tales.

Ninguna de las anteriores

15.¢Qué son los residuos comunes? Marque la Respuesta Correcta.

a.

d.

Aquellos contaminados con agentes infecciosos, 0 que pueden
contener altas concentraciones de microorganismos

Aquellos generados en los establecimientos de salud con propiedades
fisicas y quimicas de potencial peligro

Aquellos que no se encuadren en las categorias anteriores y que por su
semejanza a los residuos domésticos son considerados como tales.

Ninguna de las anteriores

16.¢Qué significa las siglas de EPP? Marque la Respuesta Correcta.

d.

Equipos de proteccion pasiva
Equipos de proteccién especifica
Equipos de proteccién personal

Ninguna de las anteriores

17.¢;Cuales son los liquidos de precaucién universal? Marque la
Respuesta Correcta.
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a. Sangre, semen, secrecion vaginal, leche materna.
b. Liquido cefalorraquideo, liquido sinovial, liquido pleural

c. liquido amnidtico, liquido peritoneal, liquido pericardico, cualquier otro
liquido contaminado con sangre.

d. Todas las anteriores

18.¢Cuéndo se debe usar el guante y mascarilla? Marque la Respuesta
Correcta.

a. Antes de realizar cualquier tipo de procedimiento invasivo
b. Antes de entrar en contacto con cualquier tipo de fluido corporal
c. Antes de entrar a la habitacion del paciente

d. Todas las anteriores

19.¢,Cuando usar el mandilon, gorra y botas de proteccion? Marque la
Respuesta Correcta.

a. Antes de entrar a una intervencion quirurgica.

b. Cuando exista la probabilidad de mancharse con sangre o fluidos
corporales.

c. En procedimientos especiales

d. Todas las anteriores

INTERPRETACION:
Se asignara 2 puntos a la pregunta respondida correctamente y 0 puntos
a la pregunta incorrecta; llegando asi a determinar un puntaje maximo de
38 y el minimo seria de 0; de acuerdo a esta puntuacion el nivel de
conocimiento se clasificara de la siguiente manera:

¢ Nivel de conocimiento bajo: de 0 a 13 puntos

¢ Nivel de conocimiento medio: de 14 a 25 puntos

¢ Nivel de conocimiento alto: de 26 a 38 puntos
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INSTRUCCIONES: A continuacion, se presentan una serie de enunciados.

ANEXO 3

ENFERMERIA

GUIA DE OBSERVACION DEL USO DE EQUIPOS DE
PROTECCION PERSONAL EN PROFESIONALES DE

Marque con un aspa (X) en el espacio que crea conveniente.

N TEMS Indicador§'s de
evaluacion
USO CORRECTO DE GUANTES Sl NO
1. Antes de realizar cualquier tipo de
procedimiento invasivo
2. | Antes de entrar en contacto de cualquier otro
tipo de fluido corporal biocontaminado
3. Cambio de guantes por cada paciente
atendido
4. | En procedimientos generadores de aerosoles
a pacientes con sospecha o confirmados de
Covid-19
USO CORRECTO DE MASCARILLA
5. | Antes de entrar a la habitacion del paciente
en aislamiento respiratorio.
6. | Para atender pacientes con enfermedades
transmisibles
7. Antes de realizar atencion directa con un
paciente sospechoso o confirmados con
Covid-19
8. | Antes de un examen inicial, que no involucre
contacto directo con el paciente
USO CORRECTO DE MANDILON
9. | Antes de una toma de muestra (Hemograma,
microbiologia, orina, etc)
10/ Para atender pacientes con enfermedades
transmisibles
11 Para procedimientos especiales
12/ Antes de un Procesamiento de muestras
respiratorias
USO CORRECTO DE GORRA
13| Antes de entrar a una intervencion quirdrgica
14 Durante la intervencion quirdrgica
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15] Para atender pacientes con enfermedades
transmisibles
16/ En procedimientos generadores de aerosoles
en pacientes con sospecha de Covid-19
17 Antes del retiro de equipos, desinfeccion
terminal y traslado al mortuorio
USO CORRECTO DE BOTAS

18, Antes de entrar a una intervencién quirdrgica
19 Durante la intervencién quirdargica
20/ Para atender pacientes con enfermedades

transmisibles
USO CORRECTO DE GAFAS O LENTES
21 Proveer atencién directa a pacientes con
Covid-19
22] Cuando existe la posibilidad de salpicaduras
23] Antes de entrar a una intervencion quirdrgica
24 Antes de Manipulacion de muestras
respiratorias

INTERPRETACION:

La puntuacion que se asignara a los indicadores de Evaluacién sera (Si) 1 punto
y (No) O puntos llegando a un puntaje maximo de 24 puntos y minimo de 8
puntos; por la cual el uso correcto se clasificara de la siguiente manera:

e Uso correcto Favorable (Si): 9 a 24 puntos

e Uso correcto Desfavorable (No): 0 a 8 puntos
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ANEXO 4
CONSENTIMIENTO INFORMADO

TITULO DEL ESTUDIO

“Nivel de conocimiento sobre bioseguridad y el uso correcto de los equipos de
proteccion personal en profesionales de enfermeria del Hospital | de Tingo
Maria EsSalud 2023”

PROPOSITO

Se lleva a cabo el estudio con el propdsito de obtener informacién sobre la
Nivel de conocimiento sobre bioseguridad y el uso correcto de equipos de
proteccion personal en profesionales de enfermeria del Hospital | de Tingo
Maria EsSalud 2023”. Por lo cual permitirhd obtener resultados actuales y
realizar futuras intervenciones.

SEGURIDAD
El estudio no pondré en riesgo su salud fisica ni psicologica.
PARTICIPANTES EN EL ESTUDIO

Se incluira a los profesionales de enfermeria del Hospital | de Tingo Maria
EsSalud.

CONFIDENCIABILIDAD

La informacién recabada se mantendra confidencialmente, no se publicaran
nombres de ningun tipo. Asi que podemos garantizar confidencialidad
absoluta.

COSTOS

El estudio no afectara recursos econdmicos ya que todos los gastos seran
asumidos por el investigador. Usted no recibird ninguna remuneracion por
participar en el estudio.

DERECHOS DEL PARTICIPANTE

La participacion en el estudio es voluntaria. Usted puede decidir si participa o
puede abandonar el estudio en cualquier momento, al retirarse del estudio no
le representara ninguna penalidad o pérdida de beneficios a los que tiene
derecho.

CERTIFICADO DE CONSENTIMIENTO

“Yo he leido la informacién de esta pagina y acepto voluntariamente participar
en el estudio”

DN
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ANEXO 5
CONSTANCIAS DE VALIDACION

PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA

UNIVERSIDAD DE HUANUCO Shenll,
u LID| _FACULTADDECIENCIASDELASALUD =7 5%
- B s b O-.'._ " e {
UNIDAD DE INVESTIGACION TS

@ CONSTANCIA DE VALIDACION
Yo, ] LONg ! Qns“g! o \enanco Hﬁ«:ma Ei’.a

De profesién *A o Bnfermens , actualmente ejerciendo el cargo de

Em j_n_’?lvumml\slc

por medio del presente hago constar que he

revisado y validado los instrumentos de recoleccién de datos, presentado por el
alumno(a) CANTURIN LAZO, Styffe Karoly, con DNI 73456955, aspirante al titulo
de Licenciada de la Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado para recabar
informacion necesaria para la tesis titulado “Nivel de Conocimiento sobre Bioseguridad
y el uso correcto de los equipos de proteccién personal en los Profesionales de Enfermeria
del Hospital | Tingo Maria Essalud 2023".

OPINION DE APLICABILIDAD:
Instrumento 1
Nivel de Conocimiento [ ]Aplicable después de corregir
sobre Bioseguridad [ Aplicable
[ ] No aplicable
Instrumento 2 [ ]Aplicable después de corregir
Uso Correcto de Equipos de Protecciéon | [.4] Aplicable
—— S ). I
lidos nombres (ﬂ juez/gxperto ,validador. Dr./ Mg:
: Atod lang, nsy

DNI: 22 <ozl
Especialidad del validador: Es?eo\aﬂ.i sxm, QAN Cm\*o Q,u,« 2% rg,\‘ [

WAL L\os
E_l ma/sgha- )
T o e

et M ¢ TR WA
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PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA

UNIVERSIDAD DE HUANUCO SR
LJDD={  FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD > 4o
UNIDAD DE INVESTIGACION R e

CONSTANCIA DE VALIDACION
Yo .. QRBE0 Idper Lz Hagiev:

De profesion Ucerwciana enfmnciia , actualmente ejerciendo el cargo de

ENFELeaa

por medio del presente hago constar que he
revisado y validado los instrumentos de recoleccion de datos, presentado por el
alumno(a) CANTURIN LAZO, Styffe Karoly, con DNI 73456955, aspirante al titulo
de Licenciada de la Universidad de Hudnuco, el cual sera utilizado para recabar
informacién necesaria para la tesis titulado “Nivel de Conocimiento sobre Bioseguridad

y el uso comrecto de los equipos de proteccion personal en los Profesionales de Enfermeria
del Hospital | Tingo Maria Essalud 2023".

OPINION DE APLICABILIDAD:
Instrumento 1

Nivel de Conocimiento

sobre Bioseguridad

Instrumento 2
Uso Correcto de Equipos de Proteccion

Apellidos y, nombres del juez/experto validador. Dr/ Mg:
ORBEro VopEr liz nHAgen)|

DNI: 43S 31y
Especialidad del validador: M CEocin0a ENPEAZA/A

-

... Fimalsello........

g oLiz M. Ohera Lopes
ﬁ\,t,‘, uc

1 0
EnrERWEIA
CEP. 90044
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UNIVERSIDAD DE HUANUCO S uRSz,

S :

LI  FACULTADDE CIENCIASDELASALUD = $

==""%  PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA ' = £
UNIDAD DE INVESTIGACION SRR

Yo, \(}dC\(‘, ‘-»;'&\q( \Q& -:\4?@7; \L\AC“"'\

AC. 5 o
De profesion U fapoeeena , actualmente ejerciendo el cargo de
GM«\'; oAt ﬂ‘s'\**“tu\m\r\\\s\t’\ :

por medio del presente hago constar que he
revisado y validado los instrumentos de recoleccién de datos, presentado por el
alumno(a) CANTURIN LAZO, Styffe Karoly, con DNI 73456955, aspirante al titulo
de Licenciada de la Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado para recabar
informacién necesaria para la tesis titulado “Nivel de Conocimiento sobre Bioseguridad
y el uso correcto de los equipos de proteccion personal en los Profesionales de Enfermeria
del Hospital | Tingo Maria Essalud 2023".

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento 1

Nivel de Conocimiento [ ]Aplicable después de corregir
sobre Bioseguridad [ x] Aplicable

[ ]No aplicable
Instrumento 2 [ ]Aplicable después de corregir
Uso Correcto de Equipos de Proteccién | [4] Aplicable
. . _|[ ]Noaplicable =

o dy Aot dopon as
DNI: M SH36ea 21

Apellidos nombres del uu( xperto  validador. Dr/ Mg:
S‘\o é\\. .
\»

.
s
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UNIVERSIDAD DE HUANUCO SEBS,

g LI  FACULTADDECIENCIASDELASALUD =7 %5

PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA Ay
UNIDAD DE INVESTIGACION U

CONSTANCIA DE VALIDACION
‘/\\‘\ S\\c,\.\\\ S\-'\tﬂ Gu\\g.-g)(

Yo

De profesién Lic. Enpesda , actualmente ejerciendo el cargo de
3 Yoo ‘«Ai\ in \e n & L\~\

por medio del presente hago constar que he
revisado y validado los instrumentos de recoleccion de datos, presentado por el
alumno(a) CANTURIN LAZO, Styffe Karoly, con DNI 73456955, aspirante al titulo
de Licenciada de la Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado para recabar
informacién necesaria para la tesis titulado “Nivel de Conocimiento sobre Bioseguridad
y el uso correcto de los equipos de proteccion personal en los Profesionales de Enfermeria
del Hospital | Tingo Maria Essalud 2023".

OPINION DE APLICABILIDAD:
Instrumento 1
Nivel de Conocimiento [ ]Aplicable después de corregir
sobre Bioseguridad [x] Aplicable
[ ] No aplicable
Instrumento 2 [ ]Aplicable después de corregir
Uso Correcto de Equipos de Proteccion | [<] Aplicable
___L[_1No aplicable .
llidos y non)b del juez/experto validador. Dr/ Mg:
A\g oM B\n\e)m v\

DNI: 43403¢SY

Especialidad del validador:
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UNIVERSIDAD DE HUANUCO S .
LID={  FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD ..~( )©
ST PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA o' . . o
UNIDAD DE INVESTIGACION it

| - B
Yo | VAL .~ ‘1“-"i 71.;1;;['.;&; ‘\‘
mm Y'n% SO . achas | o ol de
’ T . ,
I N L.‘\L \\'L AR A W IR \sl ) W | l;'s-\- ‘

por medio dol presente hago constar que he
revisado y validado los Instrumantos de recoleccidn de daos, presentado por el
slumnoda) CANTURIN LAZO, Stye Kaeoly, con DNI T3456958, aspirante al thulo
de Licencinda de 1a Universidad de Mudnuco; el cual serd utiizado para recabar
Informackdn necesaria para la tesls thutado "Nivel de Conocimionio sobre Bosepuridad
y &l uso comecio de ko3 oquipos do protecckn personal en ks Profesionakes do Enfurmena
del Mospeal | Tingo Marks Essalud 2020°,

OPINION DE APLICABILIDAD: No—

Instrumento 1

Nivel de Conocimiento [N Apicable después de comegi

sobre Bloseguridad [ ]Aplicable |
[ ]No aplicable ]

Instrumento 2 [ ] Aplicable después de corregir ‘

| Uso Correcto de Equipos de Proteccion | [~} Aplicable

e LI No apiicable 2

Apellidos y nom del juezfexperto validador. Dr/
f;‘uhx t&h*k‘\g LU 1.\.\“[ g:
DNI: _2243i3le

Especisiidad del validador:__ 3l Lillic
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PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA <

UNIVERSIDAD DE HUANUCO SISy
uD=- FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Y 4 %o
. p
UNIDAD DE INVESTIGACION "7}'f,-'*"/<

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo Teay £o%Wmere Escobal tHedcoand

De profesion e Cofecmecio , actualmente ejerciendo el cargo de

Evbegaeed AS\STENCIAL

por medio del presente hago constar que he
revisado y validado los instrumentos de recolecciéon de datos, presentado por el
alumno(a) CANTURIN LAZO, Styffe Karoly, con DNI 73456955, aspirante al titulo
de Licenciada de la Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado para recabar
informacién necesaria para la tesis titulado “Nivel de Conocimiento sobre Bioseguridad
y el uso correcto de los equipos de proteccion personal en los Profesionales de Enfermeria
del Hospital | Tingo Maria Essalud 2023",

OPINION DE APLICABILIDAD:
Instrumento 1
Nivel de Conocimiento [ ]Aplicable después de corregir
sobre Bioseguridad [ Aplicable
[ ] No aplicable
Instrumento 2 [ ]Aplicable después de corregir
Uso Correcto de Equipos de Proteccion | [x] Aplicable
[ ] No aplicable
Apellidos y nombres del juez/experto validador. Dr/ Mg:

EScobol tHedtbBnd Teany E5iher
DNI: _ 2\2MqS1M3

Especialidad del validador: Enfkimerno ¢n Pediatal

“uas Jens & Escobal Medrano
* \'u gnfermena
CEP 88518
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UNIVERSIDAD DE HUANUCO IR

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD =57 v

=amee==e=  PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA J.’- A
UNIDAD DE INVESTIGACION W S

CONSTANCIA DE VALIDACION

De profesion Médica
~Hédice Aues&::o(ogo

, actualmente ejerciendo el cargo de

por medio del presente hago constar que he
revisado y validado los instrumentos de recoleccion de datos, presentado por el
alumno(a) CANTURIN LAZO, Styffe Karoly, con DNI 73456955, aspirante al titulo
de Licenciada de la Universidad de Huénuco; el cual sera utilizado para recabar
informacion necesaria para la tesis titulado “Nivel de Conocimiento sobre Bioseguridad

y el uso correcto de los equipos de proteccion personal en los Profesionales de Enfermeria

del Hospital | Tingo Maria Essalud 2023".

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento 1
Nivel de Conocimiento [ ]Aplicable después de corregir
sobre Bioseguridad [X] Aplicable
[ ]No aplicable
Instrumento 2 [ 1Aplicable después de corregir
Uso Correcto de Equipos de Proteccion | [X] Aplicable
- [ ]No aplicable
Apellidos y, nombres  del juezlexperto  validador. Dr./ Mg:
Posso  Rosales  Raol [

DN:_0B126032
Especialidad del validador:

0530 Rqsalos
LOGO

Rai

MEDICQ ANESTES{O

Firmalsello
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UNIVERSIDAD DE HUANUCO
‘ FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA UNIDAD DE INVESTIGACION

LISTA DE EXPERTOS
Titulo del Proyecto: Nivel de Conocimiento sobre Bioseguridad y el uso correcto de los equipos de proteccidn
personal en los Profesionales de Enfermeria del Hospital | Tingo Maria Essalud 2023
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Investigador
CANTURIN LAZO, Styffe Karoly
0 i Grado ol Cargo !
N Apellidos y Nombres et kil Especialidad it Teléfono Observacién
4, [Venancto Hermitano |, . . ~  |Centro |Enfermera | ke
1 ermerQ
Liliana  Consuelo L €nf QuirGraico Tnshrumenkista| 191604899
2 OVbeZO LO\)QZ' & 2 UCQY\UQdG\ én Enferme‘-?g .
L?Z HOY \GY\? )JC- &V\f' enee(w\e(?a AC')'\‘:?\QT\(‘:\DGJ C]‘E)S 4a0 337
Lopez Phellan Centvo Eafermera
3 _ 3y : !
Laddy Shar\ok e Enf. | afrdrgico  |rastrumentisg 11812454
s |Talcon Berrosel e . Enfermera Enfermera s :
Ada Judithh Me. Ent. Asishencial | Asisencia) 441416093
5 Ponce. Huctado 2 Salud Coocdinad o
Dlya -TSabel Lte. 8- | Phbrica Deoman  |4BU000S30
6 | E9Woal Medrano Enfermero,  |Enfermera
; |Posso Rosoles ‘ .| Wedico
Rad\ Medicina A"%"\eb‘o\og‘ﬂ }\nes\es’»f)\ogo 410538690




MUESTRA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO
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TABLA DE VALIDACION DE LOS INSTRUMENTOS:

Jueces Total 4

items
Juez1 |Juez2 |Juez3|Juez4|Juez5 | Juez6 |Juez7

Acuerdo(S)
7 1.00

1.00

1.00

1.00

1.00

0.86

0.86

1.00

W |0 N & L | & (W IN R

1.00

=
o

1.00

o R IR R R R IR R|R[R|R

Q
I
N N S e O O SO O SO TS IS

Q
I
N 1 S SO [ S S S O S S ¥

(=]
I
N N S e O O IO O IS TS IS

Q
=
N 1 S O [ S S S O S O S

(=]
=
S 1 S SO [ S S S O S S ¥

O R R R Q0 R KR R (KRR

(S
o
© [N [N ([N [ [ [N (N[N (N

Q

Total

=
Q
(=)

0.97

Se ha considerado la siguiente puntuacion:
1 = Si la respuesta es correcta.
0 = Si la respuesta es incorrecta.

Se considera que existe validez de los instrumentos cuando el valor del
coeficiente de AIKEN fuera mayor de 0.60. Con estos instrumentos se alcanzé
un coeficiente de 0.97%; por lo que nos muestra que si es valido para su
aplicacion y se encuentra dentro del rango aprobado.
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MATRIZ DE ANALISIS DE LA CONFIABILIDAD DE LOS INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE LOS DATOS

©
8 «
ol S|lo|0(a|NO|d| HdN [NVl o <
NN N ||| | A ™ N Al || N[ H A H N i
o
Il
*
s a
< n|in|m
NI —|o|o|-|lo|o|-|o|-|o| o|lojo|-|o|o|lo|Mm|Y|N
- o|o|o
o0 nin|m
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n 24

£pq 4.80
Vit 20
KR20 0.96
. n vVt -Yp.q . . 24 20 —4.80
KR20 = (n—l) ( vt ) KR—20 = (24—1) ( 20 )
Donde:
KR20 Coeficiente de confiabilidad (Kuder Richardson)
n= Numero de items que contiene el instrumento
Vt= Varianza total de la prueba
Sumatoria de la varianza individual de los
Ypq= items
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MATRIZ DE ANALISIS DE LA CONFIABILIDAD DE LOS INSTRUMENTOS
DE RECOLECCION DE LOS DATOS CONOCIMIENTO DE
BIOSEGURIDAD

Resumen de procesamiento de casos
N %
Casos Valido 20 100.0
Excluido 0 0.0
Total 20 100.0

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach basada en

Alfa de Cronbach elementos estandarizados N de elementos
0.745 0.756 19
Estadisticas de elemento
Items Media Des\ﬁz\é}én N
11 4.4500 0.75915 20
12 4.5000 0.76089 20
13 4.3000 0.92338 20
14 4.5000 1.00000 20
15 4.1500 0.98809 20
16 4.6500 0.67082 20
17 4.5000 0.76089 20
18 4.4500 0.99868 20
19 4.5500 0.75915 20
110 4.3000 0.73270 20
111 4.6500 0.67082 20
112 4.4000 1.09545 20
113 4.7000 0.80131 20
114 4.8000 0.41039 20
115 4.5500 0.75915 20
116 4.3000 1.08094 20
117 4.3000 1.17429 20
118 4.0000 1.33771 20
119 3.7500 1.29269 20
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Estadisticas de total de elemento

Varianza Alfa de

Media de | de escala Cronbach

escala si el si el Correlacion si el

elemento | elemento total de Correlacion | elemento

se ha se ha elementos multiple al se ha

suprimido | suprimido | corregida cuadrado suprimido
11 79.3500 49.503 0.462 0.725
12 79.3000 54.326 0.009 0.755
13 79.5000 48.684 0.425 0.726
14 79.3000 50.432 0.252 0.740
15 79.6500 48.239 0.422 0.725
16 79.1500 50.976 0.374 0.732
17 79.3000 53.800 0.057 0.752
18 79.3500 47.292 0.489 0.719
19 79.2500 54.408 0.002 0.755
110 79.5000 48.684 0.566 0.719
111 79.1500 52.661 0.195 0.743
112 79.4000 48.147 0.373 0.730
113 79.1000 50.200 0.367 0.731
114 79.0000 52.526 0.389 0.736
115 79.2500 49.776 0.435 0.727
116 79.5000 51.632 0.142 0.751
117 79.5000 46.158 0.468 0.720
118 79.8000 43.958 0.522 0.712
119 80.0500 49.945 0.186 0.751
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ANEXO 6
DOCUMENTOS DE PERMISO DE LA EJECUCION DEL

ESTUDIO

INIVERSIDAD DE HUANUC
%__ FACI:IADDCCQENg.IASDEM:ALUD P
@Y 7 PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA Bk’
UNIDAD DE INVESTIGACION :

SOLICITO: AUTORIZACION PARA EJECUCION DE
TRABAJO DE INVESTIGACION.

SR.
DR, WILFREDO ZEVALLOS VILCHEZ
wmoa DEL HOSPITAL | TINGO MARIA

Yo, STYFFE KAROLY CANTURIN LAZO, identficado con DNI N* 73456958 comicliado
o la Av. Agricutura N* 420 - Tingo Marla, egresada de la Universidad de Hudsuco de la
Escucla AcaMmico Profesional de Enfermeria ante usied me presento y #xpongo o
siguioato:

Que con & finalidad de oplar ol grado acaddmico de Licenciada en Enfermeria vengo
realzando of Trabao de westigacién Muade “NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE
BIOSEGURIDAD Y EL USO CORRECTO DE LOS EQUIPOS DE PROTECCION
PERSONAL EN PROFESIONALES DE ENFERMERIA DEL MOSPITAL | TNGO
MARIA ESSALUD 2023". Dicho proyecio fue aprobado por s docens Wof en i
AVigwalurd de Imvestigaciin 11l de s Universidad de Hudnuco, quenss dctamino ia
oecucidn respaciva.

Para o cual sofcio tenga a bien aulorzar @ Ejecucidn del menconado
Trabajo de Investgacikin y la recoleccidn de los dalos, Dichos dalos 8 recolaciane son
muy importantes para resiz mi proeba pilolo y 18 ookeccidn de dalos para mi tasis
Para 1o cusd le informo que & estudio 1o vengo reaizanco asesorado per of Docente Tutor
Mg. Héctor Hulldo Reyes Paredes, do la Universidad de Mudnuco Sede Tingo Maria

Por lo anio, a usted sefor Director Soliciio ordene a quien cormesponde para
accoder 3 mi solicliud por ser de justicis que espero slcanzar.

Para tal edecio aduno ks Resotucisn de se aprotecisn
Tingo Maris 23 de Febrmero de afo 2023

ONI N* 73456555

Nota Tuslpanr conmata of et Colutar N® SS0E00080 STYFFE KAROLY CANTURIN LAZO
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AfkEsSalud
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STYFFE KAROLY CANTURIN LAZO
EGRESADA DEL PROGRAMA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA
UNIVERSDAD DE HUAMUCO
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UNIVERSIDAD DE HUANUCO %\\‘";;NRS/O
!-"!:?H FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Sf; = NE

o A E:
PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA 4‘,;;5-.;/_‘\\\‘."
UNIDAD DE INVESTIGACION U
FORMATO F2
CARTA DE COMPROMISO Y ACEPTACION DEL ASESOR DE TESIS
Tingo Maria, 21 de Junio del 2022
Seifiora
LIC. LILIA CESPEDES Y ARGANDONA
COORDINADORA DE LA EAP DE ENFERMERIA
UNIVERSIDAD DE HUANUCO
Presente.
Previo un atento saludo, por intermedio de Ia presente yo

MG. HECTOR HUILDO REYES PAREDES docente de la EAP de Enfermeria de la
Universidad de Huanuco; con grado académico de maestria. Acepto y me
comprometo a ser asesor del proyecto de tesis para optar el Titulo de Licenciada en
Enfermeria a ser desarrollado por CANTURIN LAZO, STYFFE KAROLY cuyo Titulo
es: “NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE BIOSEGURIDAD Y EL USO CORRECTO
DE EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL EN PROFESIONALES DE
ENFERMERIA HOSPITAL | TINGO MARIA ESSALUD 2022 Agradeciendo la
atencion que brinde a la presente, y reiterandole mis cordiales saludos quedo de Ud.

Atentamente.
SELLO :
(DNI) _2249€(7&
Docente Asesor de la E.A.P de Enfermeria
veg®

Unidad de Investigacion
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"Afo de la lucha contra la corrupcion e impunidad”

Se
uD-H UNIVERSIDAD DE HUANUCO S,
TS ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA % % ¢

UNIDAD DE INVESTIGACION HUARNY

FORMATO 03
INFORME DE CONFORMIDAD DE MODIFICACION DE TITULO

DE :MG. HECTOR HUILDO REYES PAREDES
DOCENTE DE EAP ENFERMERIA LA UNIVERSIDAD DE HUANUCO

PARA: Lic. Enf. Lilia Cespedes y Argandoia
COORDINADORA DE LA EAP ENFERMERIA FILIAL LEONCIO PRADO
UNIVERSIDAD DE HUANUCO

Asunto: Modificacion de Titulo de proyecto de investigacion

Fecha: 03 de Noviembre del 2022 Cadigo del Estudiante: 2015100856

Por la presente me dirijo a usted para informarle que el alumno (a) STYFFE KAROLY
CANTURIN LAZO estad solicitando modificacion del titulo actual. De: “NIVEL DE
CONOCIMIENTO SOBRE BIOSEGURIDAD Y EL USO CORRECTO DE EQUIPOS DE PROTECCION
PERSONAL EN PROFESIONALES DE ENFERMERIA DEL HOSPITAL | TINGO MARIA ESSALUD
2020

Por el nuevo titulo: “NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE BIOSEGURIDAD Y EL USO CORRECTO
DE EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL EN PROFESIONALES DE ENFERMERIA DEL HOSPITAL
1 TINGO MARIA ESSALUD 2023"

Argumentando el siguiente: Debido a que el mencionado proyecto ain no fue tramitada ni
revisada.

Habiendo revisado y evaluado la solicitud, doy conformidad al procedimiento en calidad de

asesor
(»
7
Béctor Myl Nzc\ Paredes
[ ld.o—? \; Nmn
Asesor
vg*

Unidad de investigacion
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UDH ~
g oy atm Unidad de Investigacion de Enfermeria-2020 O"-' - ‘P o
< O

FORMATO F4

CARTA DE CONFORMIDAD DE ASESOR DE INFORME DE TESIS

Tingo Maria, 09 de Noviembre_del 2022

Seiora
LIC. ENF. LILIA CESPEDES Y ARGANDONA
COORDINADORA DE LA EAP DE ENFERMERIA.

Presente.

Previo un atento saludo, por intermedio de la presente y en mi condiciéon de Docente
Asesor doy mi CONFORMIDAD de revision del Proyecto de tesis titulado:
“NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE BIOSEGURIDAD Y EL USO

CORRECTO DE EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL EN
PROFESIONALES DE ENFERMERIA HOSPITAL | TINGO MARIA ESSALUD

2023”

Presentado por, STYFFE KAROLY CANTURIN LAZO, estudiante de Enfermeria. Por
ello emito el DICTAMEN de haber culminado con la revisién del proyecto de tesis,
el cual se encuentra apto para ser tramitado la solicitud para la revisién de los
jurados, ya que se encuentra de acuerdo al reglamento de investigacion y a las
directivas de la Unidad de Investigacion de la PAP de Enfermeria.

Agradeciendo la atencién que brinde a la presente, y reiterandole mis cordiales
saludos quedo de Ud. Atentamente.

Mg. HECTOR HUILDO REYES PAREDES
DNI N° 22498198
Docente Asesor
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ANEXO 7

BASE DE DATOS EXTRAIDOS DEL SPSS-SOCIODEMOGRAFICAS Y CONOCIMIENTOS
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BASE DE DATOS EXTRAIDOS DEL SPSS-GUIA DE OBSERVACION USO CORRECTO DE EPP

MANDILON
MAN | MAN1 | MAN1 | MAN1

GUANTES
GU |GU | GU | GU
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ANEXO 8
CONSTANCIA DE TURNITIN

UNIVERSIDAD DE HUANUCO

INFORME DE ORIGINALIDAD

DOCUMENTO PARA TRAMITAR SUSTENTACION

Yo, MG. HECTOR HUILDO REYES PAREDES asesor(a) del PA
ENFERMERIA. y designado(a) mediante documento: RESOLUCION N°

993-2022-D-FCS-UDH... del (los) Bachiller (s) CANTURIN LAZO,

STYFFE KAROLY, de la investigacion titulada. “NIVEL DE
CONOCIMIENTO SOBRE BIOSEGURIDAD Y EL USO CORRECTO DE
EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL EN PROFESIONALES DE
ENFERMERIA HOSPITAL | TINGO MARIA ESSALUD 2023”.

Puedo constar que la misma tiene un indice de similitud del 23 %
verificable en el reporte final del andlisis de originalidad mediante el

Software Antiplagio Turnitin.

Por lo que concluyo que cada una de las coincidencias detectadas no
constituyen plagio y cumple con todas las normas de la Universidad de
Huanuco.
Se expide la presente, a solicitud del interesado para los fines que estime
conveniente.

Huanuco, 30 de junio del 2023.

i -
MG. HECTOR HUILDO REYES PAREDES
DNI N° 22498198
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& ev.turnitin.com

Styffe Karoly CANTURIN LAZO  RevisioN DE TESIS 2023 -

7 feedback studio

UNIVERSIDAD DE HUANUCO

2
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

INFORME FINAL DE TESIS:

“NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE BIOSEGURIDAD Y EL
USO CORRECTO DE EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL
EN PROFESIONALES DE ENFERMERIA HOSPITAL I TINGO
MARIA ESSALUD 2023"

8
PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL DE LICENCIADA EN
ENFERMERIA

Pégina:1de127  Numero de palabras: 21848

Version solo texto del informe
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