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RESUMEN

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) habla que la seguridad y en
especificamente la seguridad bioldgica es de gran importancia en cuestiones de utilidad
a nivel de la salud mundial . Por eso la implementacion de un manual de bioseguridad
en los laboratorios: E-300 (Biologia Molecular y Genética), E-302 (Microbiologia y
Parasitologia) y E-303 (Citologia e Histologia) para el mejoramiento de ambientes de
aprendizaje en la carrera, con una metodologia descriptiva de corte transversal, los
resultados obtenidos fueron tabulados y analizados en el programa Estadistico Excel y
representados en cuadros y graficas. Tomamos una poblacién de 197 estudiantes, 12
docentes y 2 encargados de los laboratorios con un total de 211 profesionales y
estudiantes. En el presente proyecto de investigacion se evalu6 el nivel de conocimiento
sobre la bioseguridad a la poblacion donde en su mayoria respondieron conocer dichos
temas basicos, pero en una minima parte de estudiantes, docentes y encargados
manifestaron tener errores en algunos temas de la encuesta aplicada, con los resultados
obtenidos en la encuesta puedo indicar que se implementd un manual de bioseguridad
con temas actualizados de protocolos para diferentes tipos de accidentes, medidas de
proteccidn personal fisicas, quimicas y bioldgicas, directrices de manejos de muestras,
la generacion de desechos comunes, bioldgicos, corto punzantes y especiales, para el

bienestar de los estudiantes, docentes y encargados y la comunidad en general.

Palabras clave: Bioseguridad, medidas de proteccion, riesgo bioldgico, protocolos.



ABSTRACT

The World Health Organization (WHO) declares as a great importance in matters of
global utility, safety and specifically biological safety (1). That is why the implementation
of a biosecurity manual in laboratories: E-300 (Molecular Biology and Genetics), E-302
(Microbiology and Parasitology) and E-303 (Cytology and Histology) to improve
learning environments in the career, with a cross section descriptive methodology, the
results obtained were tabulated and analyzed in the Statistical Excel program and
represented in tables and graphs. We took a 197 students population, 12 teachers and 2
laboratories responsible with a total of 211 professionals and students. In the present
research project, the population knowledge level about biosafety was evaluated and most
of them answered that they know these basic topics, but a minimum part of students,
teachers and managers explain that they had errors in some topics applied in the survey,
With the results obtained in this survey it is possible to indicate that a biosafety manual
was implemented with updated issues about protocols in different types of accidents,
physical, chemical and biological personal protection procedures, sample handling
guidelines, common, biological, sharp and special waste generation, for the students,

teachers, managers and the community safety.

Keywords: Biosecurity, protection measures, biological risk, protocols.
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INTRODUCCION

La elaboracion de un manual de bioseguridad para los laboratorios de: Microbiologia y
Parasitologia, Citologia e Histologico y Biologia molecular y Genética de la Universidad
Nacional de Chimborazo con el proposito de contribuir y satisfacer con criterios de
calidad, capacidad y eficacia a los laboratorios utilizados para el aprendizaje. Con la
intencion de describir técnicas y procesos a seguir de tal forma sirva de guia para un
adecuado trabajo en dichos lugares. La buena préctica demuestra la garantia, el correcto
uso de las técnicas e instrucciones y sobre todo la correcta ensefianza con el fin de lograr

buenos resultados siendo una herramienta importante para nuestra carrera.

La Bioseguridad se define como ausencia de peligro o riesgo hacia la vida ? con la ayuda
de medidas de cuidado destinadas a mantener el control de factores de riesgos originarios
de agentes bioldgicos, fisicos o quimicos consiguiendo la prevencion de impactos nocivos,
certificando que el desarrollo o producto final de dichos procedimientos no atenten contra
la salud y seguridad de los trabajadores, pacientes y el medio ambiente. Su utilidad junta
normas de comportamiento y manejo preventivo del personal de salud frente a

microorganismos potencialmente patdgenos.

Cada trabajo nos representa un riesgo perjudicando al personal y a la actividad que realiza
con un resultado no deseado, la Organizacién Mundial del Trabajo (OIT) informé que a
nivel mundial 270 millones de trabajadores fueron victimas de accidentes ocupacionales y
160 millones de personal contraen algun tipo de enfermedad. Las enfermedades musculo
esqueléticas, las enfermedades respiratorias, las enfermedades virales, las enfermedades
circulatorias y las enfermedades transmisibles causadas por exposicion a agentes
patdgenos, el personal de salud tiene una alta exposicion de enfermedades que son un 40%
de Hepatitis B, C y un 2,5 de VIH estos accidentes frecuénteme suceden mas en paises en

desarrollo como el nuestro .

El Centro de Control y Prevencién de Enfermedades, estimé que cada afio a nivel mundial
385.000 pinchazos y otras lesiones afines con objetos corto punzantes, ocurren por parte
del personal de salud a nivel de hospitales, clinicas, servicios de atencion de emergencia
entre otros. Dichos accidentes con corto punzantes se relacionan especialmente con la

transmision ocupacional de los virus de la hepatitis B (VHB), hepatitis C virus (HCV),



virus de la inmunodeficiencia humana (VIH), pero pueden ser participes también en la

transferencia de mas de 20 patogenos @,

Los trabajadores y estudiantes que forman parte del area de salud, por su labor diaria en
contacto con enfermedades infecciosas, fluidos, pacientes y otro tipo de riesgos nos hace
pensar lo importante sobre el entendimiento que requiere la aplicacion de medidas
preventivas o de proteccion, con el objetivo de circular las correctas precauciones de
bioseguridad y asi poder disminuir el riesgo. Para evitar la infeccion del virus de la
inmunodeficiencia adquirida humana (VIH) se anuncié una serie de medidas de proteccion
conocidas como Precauciones Universales, después como Precauciones Estandares, y se

conocen también como Precauciones Universales de Bioseguridad ©.

Ante la necesidad de los trabajadores, docentes y estudiantes que estan expuestos a
incomparables peligros dentro de una instalacion que amenaza la salud. Los protocolos
para accidentes, limpieza, desinfeccion, eliminacién de posibles medios de contaminacién
y propagacion de enfermedades es una herramienta Gtil para identificar y aplicar las
normas con el fin de promover adecuados conocimientos dentro de una instalacion para
alcanzar aptas condiciones de trabajo y sobre todo practicas académicas libres de riesgos

para las personas que utilizan dichos laboratorios.

Independientemente del tipo de riesgo de los laboratorios, existen una serie de normas
béasicas para trabajar que se aplican en todos los casos. De acuerdo a las caracteristicas del
lugar, el trabajo que se realice y el material con el que se trabaja se aplicaran otras medidas
mas especificas. Estas normas son establecidas como precauciones universales de
laboratorio. La inmunizacién es una medida de alternativa y prevencion a personas que
estan expuestas a riesgos bioldgicos donde se debe exigir un registro de tosas las vacunas
que se pongan y asi poder ayudar a disminuir o evitar a la exposicién de dichos agentes
perjudiciales para la salud. Otro tipo de precauciones es el conocimiento sobre los
Principios de la Bioseguridad que conocemos como: la universalidad, uso de barreras y
medios de eliminacién de material contaminado nos ayuda a cuidar y controlar la
transferencia de infecciones y salvaguardar o acudir al personal en el eventual caso de la
ocurrencia de un accidente ocupacional. Es necesario que los laboratorios establezcan
criterios normativos, por medio de este manual que aseguren las buenas practicas como

medicas basicas de bioseguridad.



El conocer sobre los diferentes tipos de riesgos a los que podriamos estar expuestos nos
ayuda a tener las debidas precauciones, es fundamental aplicar un buen procedimiento al
realizar algun tipo de actividad que tenga riesgo es una condicion indispensable de
bioseguridad, los diferentes tipos de riesgos los podemos clasificar en : grupo de riesgol
(agentes de baja probabilidad de causar enfermedades humanas), grupo de riesgo 2(causan
enfermedad y hay un riesgo al personal de laboratorio), riesgo 3 (producen enfermedad
humana severa, esta en riego el personal de laboratorio y riesgo de transmision) y el grupo
de riesgo 4(causa enfermedad severa, tiene un alto riesgo hacia el personal de laboratorio,

tiene riesgo de transicion y no existe tratamiento efectivo) © .

En este documento describe los temas abordados que ayuden a la de prevencion en
respuesta a riesgos potenciales de los agentes biologicos, quimicos y fisicos logrando

evitar accidentes.



OBJETIVOS:

Objetivo General:

Elaborar un manual de bioseguridad en los laboratorios de: Microbiologia y Parasitologia,
Citologia e Histologia y Biologia molecular y Genética para el mejoramiento de ambientes
de aprendizaje en la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatologico de la Universidad
Nacional de Chimborazo 2018.

Objetivos Especificos:

e Minimizar los riesgos de contaminacion en los laboratorios de: Microbiologia y
Parasitologia, Citologia e Histologia y Biologia molecular y Genética.

e Establecer directrices para el manejo de muestras en los laboratorios de:
Microbiologia y Parasitologia, Citologia e Histologia y Biologia molecular y
Genética.

e Fomentar el manejo de eliminacion de desechos infecciosos y corto punzantes en
los laboratorios de: Microbiologia y Parasitologia, Citologia e Histologia vy

Biologia molecular y Genética.



CAPITULO I: MARCO TEORICO

Bioseguridad:

La Bioseguridad es un término que ha sido utilizado para definir normas de
comportamiento y manejo preventivo para el personal de salud, con el proposito de reducir
la probabilidad de adquirir infecciones en el medio laboral, haciendo énfasis en la

prevencion, mediante la limpieza y el aislamiento e factores de riesgo .

La Bioseguridad es considerada una disciplina para obtener conductas aptas con el fin de
disminuir los riesgos en un medio laboral, constituyen reglas de comportamiento que debe
tener una persona que tiene contacto con algun tipo de riesgo sea este fisico, quimico, o

bioldgico que pueda ser perjudicial para la salud ©).

Segln la OMS la bioseguridad es un conjunto de reglas para salvaguardar la salud del
personal, frente a riesgos biologicos, quimicos y fisicos a los que estan expuestos en las

funciones, también a los pacientes y al medio ambiente .

Principios de la Bioseguridad

e La Universalidad es un conjunto de reglas con la funcion de prevenir a todas las
personas que estan expuestas a riegos dentro de un laboratorio donde el personal
debe seguir las precauciones habituales para evitar la exposicion directa o indirecta
de sangre o cualquier otro fluido corporal del paciente . Todas las personas que
estdn expuestas a un riego sea fisico, quimico o bioldgico debe tener en
conocimiento los reglamentos estandarizados que ayudan a la prevencién y tratado
de los mismos.

e El uso de barreras es un medio que ayuda al impedimento del traspaso de fluidos
organicos y mediante su uso correcto nos ayuda a manipular dichas sustancias con el
menor riesgo posible Y. El uso de estas barreras que son guantes, mascarillas, bata o
mandil, gorro y protectores oculares, la desinfeccion, lavado manos y el uso de
inmunizadores no ayuda a la cautela de enfermedades y forma una barrera protectora
ante componentes bioldgicos.

e Laeliminacion y clasificacion de desechos se lo realiza con ayuda de un conjunto de

instrumentos y procesos apropiados con la finalidad los materiales utilizados



en el cuidado de una persona (paciente) sean depositados y eliminados sin riesgo a
las personas y medio ambiente 2,

e La evaluacidn de riesgo es considerada la valoracion del riesgo donde influye el
personal de salud, pacientes y medio ambiente que estd presente en la mayoria de los

casos, su prevalencia y el control que se lo debe realizar.
Reglas de oro

e No fumar: Existe un riesgo visible, puesto que realizar esta actividad puede
provocar la contaminacion o reaccion a sustancias altamente inflamables.

e No comer: Esta actividad hace referencia al consumir y llevar alimentos, los cuales
pueden provocar una contaminacion bilateral, provocando dafios a la salud.

e No beber: Esta préactica puede ser riesgosa al momento de la manipulacion de
envases similares provocando confusion al momento que se realiza una préctica.

e Uso de cosméticos: Hace referencia al arrastre de particulas contaminantes hacia

diferentes partes del cuerpo.
Tipos de Riesgos
Riesgo Fisico

Los riesgos fisicos se deben a un cambio de energia entre la persona y el ambiente a una
rapidez y potencial mayor que la que el cuerpo puede sufrir un dafio logrando un trastorno
hacia el profesional o la persona que sufra algin tipo de este riesgo %), estos se pueden

clasificar en:

a) Riesgo mecanico
b) Riesgo térmico

c) Riesgo eléctrico
Riesgo Quimico

Los productos quimicos estdn frecuentemente presentes en la situacion académica y
laboral. La prioridad al momento de proceder frente a un riesgo quimico debe ser la
eliminacion o sustitucion de estas sustancias peligrosas ¥ hacia la salud y medio

ambiente, estas podemos clasificarlas en:

a) Por sus propiedades fisico-quimicas: explosivos, comburentes, extremadamente

inflamables, facilmente inflamables e inflamables (Anexo 1).



b)

e)

Por sus propiedades fisico-quimicas: explosivos, comburentes, extremadamente
inflamables, facilmente inflamables e inflamables (Anexo 1).

Por sus propiedades toxicoldgicas: toxicos, muy toxico, nocivos, Ccorrosivos,
irritantes y sensibilizastes.

Segln sus consecuencias hacia la salud: carcinogénicos, mutagénicos y toxicos
para la reproduccion (Anexo 2).

Segun su impacto medio ambiental (Anexo 3).

Riesgo Biologico

Es considera riesgo bioldgico a una sustancia o fluido que contenga organismos o

microrganismo vivos (virus, bacterias, parasitos, hongos o esporas, toxinas, endotoxinas,

cultivos celulares, etc.) incluso genéticamente alterados, partes o derivados capaces de

producir una infeccidn, alergia o toxicidad en humanos, animales o0 medio ambiente. Para

que se produzca un contagio debe existir un traspaso directo o indirecto que permita que el

agente entre en correlacion con el 6rgano o sistema donde la funcion del microorganismo

es causar dafio, estas exposiciones podemos dividir en:

Exposicion severa o tipo I: en este rango podemos incluir la exposicion de fluidos
corporales como: saliva, sudor, sangre, semen, secrecion vaginal, leche materna es
decir secreciones que a través de las mucosas (salpicaduras y aerosoles), piel no
ilesa (dermatitis) o lesiones abiertas causados por cortaduras o pinchazos.
Exposicién moderada o tipo II: existe cuando hay una exposicién a través de la piel
causado por lesiones en las membranas mucosas o piel no intacta con fluidos como:
orina, sangre, saliva, vomito, esputo, secreciones nasales o vaginales, sudor o
material fecal.

Exposicion leve o tipo 111: Son exposiciones de piel intacta ),

Las vias de entrada son:

Via dérmica: a través de la piel y esta en condiciones que ayuda al microorganismo
a poder entrar y dafiar, esto generalmente pasa cuando la piel tiene algun tipo de
lesion o cortadura donde la piel esta expuesta.

Via ocular: a través de la exposicion del glébulo ocular de sustancias que

generalmente llegan por salpicadura o aerosoles.



e Via parenteral: a través de instrumentos que tiene una facilidad de penetracién
hacia la piel, conocidos como materiales cortopunzantes que por consecuencia
provocan pinchazos, cortes, erosiones, etc.

e Via digestiva: causado por ingestion accidental de sustancias contaminadas al
momento de comer, beber o fumar dentro del laboratorio (estas funciones estan
totalmente prohibidas dentro del laboratorio), también puede ser por el pipeteo con
la boca.

e Via respiratoria: causado por la inhalacion de aerosoles contaminantes causados
por: centrifugacion de muestras, aspiracion de tubos y de secreciones (al toser o

estornudar) o derrames accidentales de sustancias volatiles dafiinas para la salud.

Medidas de proteccion

Las precauciones estandares tiene como objetivo disminuir la transmision de agentes
infecciosos que afectan la salud por medio de fluidos donde sus fuentes pueden ser
reconocidos y otras veces no ‘9. Estos cuidados tienen como objetivo al momento de estar
frente a un posible riego de ser transmitidos o transmitir a mas personas poder evitar o

prevenir.
Normas personales:

e El uso del manila o bata desechable es obligatorio el uso solo del laboratorio, en
ningun otro lado de la institucidn, en caso de ser bata se desechara en el tacho de
funda roja (desechos infecciosos).

e Dentro del laboratorio se utilizara gorro desechable y en caso de las mujeres el
cabello lo tendréan recogido.

e El uso de guantes al momento de sacar sangre se lo cambiara periodicamente por
paciente para evitar el traspaso de microorganismos, también se lo utilizaran al
momento de realizar un procedimiento que pueda causar riesgo que conlleve la
manipulacion de algin material contaminado.

e Esta prohibido comer, beber, fumar entro del laboratorio.

e Esta prohibido el uso de celular, computadora, camaras, etc.

e El uniforme o prendas de proteccién es de uso exclusivo dentro del laboratorio y no
pueden salir con dichas prendas fuera de las instalaciones.

e El personal de salud debe tener su carnet de vacunacion actualizada.



a) Lavarse las manos antes y después de algun procedimiento. Para evitar el

crecimiento de microorganismos y su transmision (Anexo 4).

Elementos de proteccidn personal (EPP)

Son instrumentos utilizados por el personal de salud de uso personal que ayuda a impedir
el contacto directo con algun material que perjudique la salud del mismo. Dentro de estos
materiales tenemos: guantes, gorro, bata, zapatos o botas, mascarillas y anteojos de

seguridad.

Guantes: De acuerdo a la OMS en el texto Glove Use Information Leaflet, define como

guantes desechables utilizados durante los procedimientos médicos e incluyen: 7

a) Los guantes de examen (no estéril o estéril). Podemos encontrar variedad de
diferente composicion y tiempos de uso como: latex que se debe cambiar cada 15 a
30 minutos, de vinilo cada 15 minutos, y de nitrilo cada 15 a 30 minutos.

b) Los guantes quirtrgicos que tienen caracteristicas especificas de grosor, elasticidad,

resistencia y son estériles.

Mascarilla: Es un dispositivo que se coloca sobre la boca y la nariz por el personal de
quiréfano durante los procedimientos para proteger tanto a los pacientes como al personal
de la del mismo de la transferencia de microorganismos y fluidos corporales 9,

Uso de proteccion ocular: Es obligatorio cuando se realizan procedimientos que generen
salpicaduras, esquirlas, gotas o aerosoles, con el fin de proteger los ojos y la piel del rostro,
de infecciones en los ojos ocasionadas por la carga microbiana potencialmente patdgena

que éstos contienen y también de los posibles traumas que puedan producir @9,

Uso de gorro: es un elemento de proteccion que debe cubrir toda el area de la cabeza y asi
tener una mejor retencion del cabello y posteriormente evitar las dispersiones de
microrganismos que se encuentras en los establecimientos de salud (aerosoles) y asi evitar

que el cabello sea un vehiculo de transicion de estos microrganismos.

Uso de proteccidn corporal (bata): es considerada una barrera mecanica entre la persona
y que lo usa y el vehiculo de transmisién, sus condiciones deben evitar el traspaso de

fluidos (salpicaduras) y debe ser desechable 9,



Desechos y su clasificacion
Los desechos originarios de las instituciones de salud constituyen una categorizacion de:

desechos generales o comunes, desechos infecciosos y especiales.
Desechos generales o comunes

Son aquellos desechos que no constituyen algin tipo de peligro a la salud humana, animal,

0 al medio ambiente.

a) Papel, carton
b) Plasticos, fundas de empaques médicos que no haya tenido contacto con fluidos
c) Restos de alimentos

d) Material de limpieza
Desechos infecciosos

Son aquellos desechos que contienen algin tipo de germen que inminentemente causa

riesgo a la salud humana y al medio ambiente. Los desechos infecciosos pueden ser:

e Fluidos corporales como sangre y sus derivados, orina, sudor, esputo, secciones
faringeas, secreciones vaginales, liquidos de diferentes tipos, heces, etc.

e Instrumental que tuvo contacto con dichos fluidos.

e Cadaveres o0 partes anatdbmicas como 6rganos o tejidos que han sido expuestas a
agentes infecciosos.

e Cultivos e instrumental manipulado (inoculacion de bacterias) con agentes
infecciosos, desechos de produccion bioldgica, vacunas caducadas.

e Material cortopunzantes.
Desechos especiales

Son aquellos desechos que por sus caracteristicas fisico-quimica representan peligro hacia

la salud humana, animal y el medio ambiente y son:

e Desechos quimicos peligrosos: toxicos, corrosivos, inflamables y explosivos.
e Desechos radioactivos: radiologia, radioterapia y analisis quimicos.
e Desechos farmacéuticos: envases de medicamentos, liquidas y reactivos que

generen riesgo.

10



Generacion y separacion

El personal a cargo de la manipulacion de los desechos, es responsable de su etiquetado

(rotular que material lleva el recipiente, el nombre del encargado y la fecha), pesaje, y

separacioén como:

Desechos cortopunzantes: se debe almacenar en un recipiente resistente a
cortaduras o perforaciones.

Desechos infecciosos: se debe almacenar en un recipiente de funda roja y tapado.
Desechos Farmacéuticos: se debe almacenar en un recipiente de carton y tapado.

Desechos comunes: se debe almacenar en un recipiente de funda negra y tapado.

Gestion interna de desechos

Los desechos infecciosos constaran en recipientes con funda de color roja y los
desechos comunes con funda negra, su volumen se prevera de acuerdo a la creacion
de los desechos.

Se ubicaran en el almacén primario donde se transportardn en un almacén
intermedio que son en vehiculos exclusivos para los recipientes.

Estardn en un programa para su recoleccion (designada la ruta y horario de
recoleccidn)

Se realizara el tratamiento de acuerdo a cada tipo de desecho.

Su almacenaje final donde estard alejado de areas que corra peligro la salud

humana, animal y ambiental.

Accidentes de laboratorio

Los accidentes laborales pueden formarse de manera directa sean por condiciones

inadecuadas: instalaciones, equipos, sustancias y herramientas que se encuentran en mal

estado y actos inseguros es decir por procedimientos incorrectos por parte de los

estudiantes, docentes y encargados de laboratorio %,

Accidente con material cortopunzante

Son sucesos que se dan con materiales cortos punzantes durante el manejo, limpieza y

desecho de estos elementos, como agujas, material de vidrio, o algin material que tenga

filo y punta contaminada.
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Precauciones al momento de utilizar elementos cortopunzantes

e Se abriré el material cortopunzantes al momento de realizar el procedimiento.

e Mantener alejado de usted y de otras personas.

e No doblar ni cubrir, se eliminaré de forma inmediata.

e Si encuentra un material fuera de su recipiente de desechos agarrar de la parte no
afilada o con ayuda de una pinza para eliminarla.

e Jamas sobre pasar los % del recipiente o guardian.

Procedimiento en caso de accidente con material cortopunzantes

e Promover el sangrado realizando presion en el area afectada.

e Lavar el area afectada con abundante agua y jabon, si es posible colocar
desinfectante luego de lavarse las manos.

e Cubrir dicha herida y preguntar sobre si tiene alguna vacuna colocada (pedir carnet
de vacunacion).

e El encargado del laboratorio tiene que reportar el accidente en un registro y
notificar al servicio de salud de la universidad.

e Se debe tener controles médicos por 3 meces de la persona que sufrid el accidente.

Accidente con sustancias quimicas

En el laboratorio estamos expuestos a una gran variedad de sustancias que atentan a la
salud de la persona que los manipulas ya sea al momento de su preparacion o utilizacién de
reactivos las cuales deben ser realizas con las debidas medidas de proteccion, equipos e
instalaciones ventiladas y adecuadas y manejo adecuado ya que en caso se ser exhibidas
puede causar lesiones en las mucosas, piel que comprometan 6rganos o sistemas causando

irritacion e intoxicacion al cuerpo @2,
Procedimiento en caso de accidente con sustancias quimicas

e Si la exposicion es ocular, lavar con abundante agua hasta retirar la sustancia y que
tenga atencién medica especificando la sustancia con que tuvo contacto.

e Si la exposicion es por las mucosas, llevar inmediatamente al médico para evitar
una intoxicacion especificando la sustancia con que tuvo contacto.

e Si la explosion es superficial se debe lavar con agua o solucion salina en el area

afectada, caso contrario utilizar la ducha y buscar atencion médica inmediata.
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Procedimientos de emergencia
Emisién ante aerosoles altamente infecciosos

Las personas que se encuentren en el area afectada tendran que evacuar inmediatamente y
procedentemente recibir atencion médica, indicando a qué tipo de exposicion fueron
afectado. La zona afectada tendra que evitar el paso de personas indicando prohibida la
entra hasta que los aerosoles de dispersen con un maximo de 1 hora y en caso que el
laboratorio no tengo sistema de ventilacion se esperara 24 horas, pasado el tiempo

estipulado se realizara la desinfeccion del lugar @),
Desinfeccion:

La desinfeccion es un conjunto de técnicas fisicas y quimicas con el proposito de lograr
eliminar o disminuir los microorganismos en objetos inertes que no alcancen ser

esterilizados, sin que se asegure la expulsion de esporas bacterianas.
Criterios de indicacion para la desinfeccion

e Atrticulos Criticos: son herramientas utilizadas en el area de salud que tienen algin
tipo de contacto con fluidos, tejidos u 6rganos, donde son expuestos a un alto riesgo
de contaminacion con microorganismos deben ser esterilizados diariamente para su
uso como, por ejemplo: material utilizado para realizar procesos en el area de

patologia, cajas petri de vidrio, tubos de vidrio utilizados en microbiologia.

e Atrticulos Semi-Criticos: Son aquellos artefactos que entran en relacion con
mucosas de los tractos respiratorios, genital y urinario, y con la piel que se
encuentra algun tipo de lesion es decir no esta intacta, las mucosas presentan una
resistencia alta hacia las esporas, pero tiene una debilidad hacia formas microbianas

por esta misma razén estos articulos deben ser sometidos a esterilizacion.
e Atrticulos no Criticos: son herramientas tienen contacto con la piel intacta que

habitualmente es una defensa efectiva ante muchos microorganismos y por eso no

es sometido a esterilizacion, pero si se exige una limpieza adecuada y desinfeccion.
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CAPITULO II: METODOLOGIA

La metodologia utilizada en el proyecto de investigacion fue de tipo descriptiva ya que
mediante el uso de este tipo de investigacion se ha determinado las caracteristicas, acciones
y hébitos a través de encuestas en base a la problematica encontrada para recabar la
informacién y asi elaborar un manual de bioseguridad, se realizo la investigacion también
con un corte transversal que se permitio medir la prevalencia de una poblacién fija que
fueron los estudiantes, docentes y encargados de laboratorios de la carrera de Laboratorio
Clinico e Histopatologico en un periodo fijo que fue Octubre 2018 a Febrero 2019.

Su disefio consiste en la recopilacion y seleccion de informacion mediante documentos,
materiales bibliograficos, articulos cientificos y manuales es decir un disefio documental,
con un enfoque cualitativo estudiando la realidad con una demostracion de las acciones de
las personas, en este caso los estudiantes, docentes y responsables de laboratorio, su
cronologia fue del medio retrospectivo ya que se realizd en base de una problematica, para

buscar la causa y su solucion.

La poblacion fue con 211 estudiantes que acuden a los laboratorios E-300 (Biologia
Molecular y Genética), E-302 (Microbiologia y Parasitologia) y E-303 (Citologia e
Histologia), 12 docentes y 2 encargados de laboratorio. (Anexo 5) (Anexo 6), donde no fue

necesario implementar una muestra ya que se trabajo con la poblacion en su totalidad.

La técnica utilizada en nuestro estudio fueron la aplicacion de encuestas estudiantes,
docentes y responsables de laboratorio mediante un cuestionario sobre temas basicos de
bioseguridad y luego poder procesar los resultados en el Programa Estadistico Excel.

Procedimiento.

e Se realizd las debidas comisiones para la aprobacion del tema del proyecto de
investigacion (Anexo 8).

e Se gestiono para la aprobacion del perfil del proyecto de investigacion (Anexo 9).

e Se comenzo la investigacion del proyecto mediante manuales, articulos cientificos

con ayuda de las tutorias designadas por nuestro tutor y coordinadora (Anexo 10).

14



Se designo la poblacién para el estudio y se realiz6 solicitudes para obtener las listas
de los cursos de primero a octavo semestre y horarios de los laboratorios (Anexo 11).
Se realizo las debidas gestiones para las autorizaciones para que aplicar las encuestas
a los estudiantes, docentes y encargados (Anexo 12).

Se aplicaron las encuestas a dicha poblacién que formaran parte del proyecto para
evaluar el nivel de conocimientos a todos los estudiantes de la carrera de Laboratorio
Clinico e Histopatoldgico, docentes que imparten su materia de manera practica en
los laboratorios E-300, E-302 y E-303 y responsables de dichos laboratorios (Anexo
13).

Se realiz6 la tabulacion andlisis de las encuestas.

Con los resultados obtenidos en la encuesta se pudo encontrar los temas que
abordamos en el manual de bioseguridad.

Realizamos la busqueda de temas para el manual de bioseguridad.
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CAPITULO I11: RESULTADOS Y DISCUSION

En el actual proyecto de investigacion se efectuaron encuestas donde nos ayudaron
recopilar datos sobre las falencias y aciertos de temas de bioseguridad en estudiantes,
docentes y responsables laboratorio para asi poder conocer que temas tomar con mayor

interés para la elaboracion del manual de bioseguridad.

Tabulacién de encuestas aplicadas a los estudiantes que acuden a los laboratorios E-
300, E-302 y E-303:

Tabla 1: Principios de la Bioseguridad

Pregunta 1 ni %
SI 191 97%

NO 6 3%
TOTAL 197 100%

Fuente: Estudiantes de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatol6gico
Elaborado por: Nataly Martinez Inca
Analisis: Se observd que 191 estudiantes conocen sobre los principios de bioseguridad
equivalente al 97% importante para la prevencion de accidentes en el laboratorio y las otras

6 personas (3%) respondieron no conocer sobre los principios de bioseguridad.

Tabla 2:Reglas de oro

Pregunta 2 ni %
Si 145 74%
NO 52 26%
TOTAL 197 100%

Fuente: Estudiantes de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatol6gico
Elaborado por: Nataly Martinez Inca
Analisis: Al elaborar el estudio se observo que el 74 % cumplen con las reglas de oro en el
laboratorio, reglas basicas que ayudan a mantener orden, limpieza y seguridad al momento
de estar dentro del laboratorio y el otro 26% respondieron no cumplir con las reglas de oro
en el laboratorio de bioseguridad.
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Tabla 3: Vias de entrada de los agentes biolégicos

Pregunta 3 ni %
Sl 146 74%
NO o1 26%
TOTAL 197 100%

Fuente: Estudiantes de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatol6gico

Elaborado por: Nataly Martinez Inca

Analisis: Segun el estudio los estudiantes respondieron comprender cuales son vias de
entrada de los agentes bioldgicos que son necesarias diferenciarlas para evitar un contagio
y contaminacion hacia otras personas y 146 estudiantes el 74 % respondieron si y los 51
estudiantes el 26% respondieron no.

Tabla 4: Material de laboratorio corto punzante

Pregunta 4 ni %
Sl 188 95%

NO 9 5%
TOTAL 197 100%

Fuente: Estudiantes de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatol6gico

Elaborado por: Nataly Martinez Inca

Analisis: Segun el estudio sobre la comprensién de que material es considerado corto
punzantes se encontré un predominio del 95 % de estudiantes importante para evitar

accidéntenles dentro del laboratorio que si sobre el 5 % de estudiantes respondieron no.
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Tabla 5: Manejo de desechos en el laboratorio

Pregunta 5 ni %
Sl 179 91%

NO 18 9%
TOTAL 197 100%

Fuente: Estudiantes de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatologico

Elaborado por: Nataly Martinez Inca

Anélisis: El andlisis realizado los estudiantes respondieron si en su mayoria de 179
estudiantes con un 91 % sobre el conocimiento sobre el manejo de desechos en el
laboratorio ayudando asi a disminuir los problemas de salubridad y contaminacién
medioambiental y 18 estudiantes que es el 9 % respondieron no.

Tabla 6: Barreras de proteccion utilizadas en un laboratorio

Pregunta 8 ni %
Sl 181 92%

NO 16 8%
TOTAL 197 100%

Fuente: Estudiantes de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatol6gico

Elaborado por: Nataly Martinez Inca
Andlisis:  Segun el estudio los estudiantes respondieron sobre el entendimiento de las

barreras de proteccion que se utiliza en un laboratorio, que es el 92 % de la poblacion

estudiantil respondieron si y el otro 8% respondieron que fueron 16 estudiantes.
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Tabla 7: Protocolo en caso de un pinchazo

Pregunta 9 ni %
Sl 119 60%
NO 78 40%
TOTAL 197 100%

Fuente: Estudiantes de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatol6gico

Elaborado por: Nataly V. Martinez I.

Anélisis: Al realizar la contabilizacién sobre el protocolo en caso de un pinchazo con
algin material contaminado respondieron si 119 estudiantes el 60% y 78 estudiantes el
40% respondieron no ya que representa un riesgo al momento de actuar a dicho peligro

tomando en riesgo la salud de la persona afectada.

Tabla 8: Procedimiento en caso de una toxicidad

Pregunta 10 ni %
Sl 144 73%
NO 53 27%
TOTAL 197 100%

Fuente: Estudiantes de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatol6gico

Elaborado por: Nataly Martinez Inca

Anélisis: Segun el estudio, el 73% de los estudiantes respondieron conocer sobre el que se
debe realizar ante una toxicidad quimica dentro de sus practicas donde es importante una
respuesta inmediata para poder disminuir las lesiones en el organismo y el otro 27% que

son 53 estudiantes respondieron no.
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Tabulacion de encuestas aplicadas a los docentes que acuden a los laboratorios
E-300, E-302 y E-303

Tabla 9: Cumplimiento de prendas de proteccién en la préactica

Pregunta 1 ni %
Sl 11 92%

NO 1 8%
TOTAL 12 100%

Fuente: Docentes de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatolégico

Elaborado por: Nataly Martinez Inca
Anadlisis: Los datos obtenidos en la encuesta hacia los docentes se encontraron una

prevalencia del 92% que cumplen sobre el uso de las prendas de proteccion en el

momento de impartir la practica y un docente no que se refiere al 8% faltante.

Tabla 10: Imparticion de temas de bioseguridad

Pregunta 2 ni %
Si 11 92%

NO 1 8%
TOTAL 12 100%

Fuente: Docentes de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatolégico

Elaborado por: Nataly Martinez Inca

Analisis: En esta poblacion analizada se encontro que el 92% de docentes si imparten

temas de bioseguridad en sus clases y en otro 8% que es un docente respondié que no lo
hace.
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Tabla 11: Exige el uso de prendas de proteccion

Pregunta 3 ni %
Sl 11 92%
NO 1 8%
TOTAL 12 100%

Fuente: Docentes de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatolégico

Elaborado por: Nataly Martinez Inca

Anélisis: En la poblacion analizada de docentes se encontré un que el 92% respondid
que si exige a los estudiantes el uso de prendas de proteccion en sus horas de préctica y
en otro 8%( un docente) manifestd que no lo hace donde pone en mayor riesgo a algun
tipo de contacto con sustancias bioldgicas u otro tipo de sustancias que afecte la salud

del estudiante.

Tabla 12:Protocolo de notificacion ante un riesgo

Pregunta 4 ni %
Sl 10 83%
NO 2 17%
TOTAL 12 100%

Fuente: Docentes de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatologico

Elaborado por: Nataly Martinez Inca

Analisis:

Segun estudios recientes de las encuestas el 83 % (10 docentes) respondié conocer sobre
el protocolo ante un riesgo donde indica un gran valor de orientacion hacia la persona

afecta y la respuesta ante un accidente y un 17% dijo que no lo conocia (2 docentes).
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Tabla 13: Socializacion de accidentes dentro del laboratorio

Pregunta 4 ni %
Sl 10 83%
NO 2 17%
TOTAL 12 100%

Fuente: Docentes de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatolégico

Elaborado por: Nataly Martinez Inca

Anélisis: En el estudio de las encuestas realizadas se les pregunto que si socializan de
los posibles accidentes de laboratorio a los estudiantes donde los docentes encuestados

el 83% respondid que si y el 17% de los encuestados expresé que no lo hacia.

Tabulacion de encuestas aplicadas a los responsables de los laboratorios

E-300, E-302 y E-303:

Tabla 14: Manual de bioseguridad

Pregunta 1 ni %
Sl 2 100%

NO 0 0%
TOTAL 2 100%

Fuente: Encargados de laboratorio de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatolégico

Elaborado por: Nataly Martinez Inca

Analisis: De acuerdo al grafico de la poblacion investigada se encontré que el 100%

respondio si poseen un manual de bioseguridad en el laboratorio a cargo.
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Tabla 15: Manual de riesgos

Pregunta 2 ni %
Sl 1 50%
NO 1 50%
TOTAL 2 100%

Fuente: Encargados de laboratorio de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatoldgico

Elaborado por: Nataly Martinez Inca
Analisis: La grafica analizada de la poblacion indagada se encontrd una igualdad ya que

un encargado de laboratorio respondid que si tiene un manual ante riesgos 50% y el otro
encargado de laboratorio reconocié que no lo tiene 50%.

Tabla 16: Hoja de registros de pinchazos

Pregunta 3 ni %
Si 1 50%
NO 1 50%
TOTAL 2 100%

Fuente: Encargados de laboratorio de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatolégico

Elaborado por: Nataly V. Martinez I.

Analisis: La grafica demuestra que la poblacion investigada se encontré6 una
coincidencia del 50 % (un encargado de laboratorio) respondio que si tiene la hoja de

registro de pinchazos y el otro 50% (un encargado de laboratorio) que no lo tiene.

23



Tabla 17: Registro de otro tipo de accidentes

Pregunta 4 ni %
Sl 0 0%
NO 2 100%
TOTAL 2 100%

Fuente: Encargados de laboratorio de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatolégico

Elaborado por: Nataly Martinez Inca

Anélisis: En su totalidad la grafica demostr6 que de la poblacion investigada se
encontrd que el 100% revel6 que no cuenta con un registro adicional de otro tipo de

accidentes a parte de la hoja de pinchazos en el laboratorio a cargo.

Tabla 18: Registro de pesaje de los desechos infecciosos

Pregunta 5 ni %
Si 2 100%

NO 0 0%
TOTAL 2 100%

Fuente: Encargados de laboratorio de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatolégico

Elaborado por: Nataly Martinez Inca

Analisis: Dentro de la poblacion investigada se hallé que los dos encargados de los
laboratorios es decir el 100% respondié que si cuenta con un registro de pesaje de los

desechos infecciosos en el laboratorio a cargo.
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Tabla 19: Registro de mantenimientos preventivos y correctivos de los equipos

Pregunta 6 ni %
Si 2 100%

NO 0 0%
TOTAL 2 100%

Fuente: Encargados de laboratorio de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatoldgico

Elaborado por: Nataly Martinez Inca

Anélisis: Dentro de la poblacion averiguada se encontrd que el 100% indico que si
cuenta dentro del laboratorio existen un registro de mantenimientos preventivos y

correctivos de los equipos en el laboratorio a cargo.

Después de realizar el analisis estadistico de las encuestas tomadas a los estudiantes,
docentes y encargados podemos recalcar que en su mayoria entienden sobre los
conocimientos basicos de bioseguridad pero no en su totalidad las cumplen, por eso en la
elaboracion del manual de bioseguridad se estipularon temas relacionados a la
bioseguridad y asi poder minimizar riesgos de contaminacion, conductas sobre la
utilizacion de barreras y los otros tipos de riesgos que conlleva al procesamiento o
contacto de una muestra y la categorizacion de desechos y asi poder fomentar el correcto

manejo de los mismos.

Discusion:

Como efecto del proyecto de investigacién, posteriormente se ha determinado que los
estudiantes conocen sobre temas bioseguridad, si los docentes lo imparten y si los
encargados de laboratorio manifiestan que existe un manual, podemos recalcar que
generalmente los estudiantes tienen un nivel de conocimiento del 97% referente a
conceptos de bioseguridad, haciendo referencia los docentes se calculé que un 92%
imparten temas relacionas a bioseguridad, en otro contexto los encargados de los

laboratorios tiene en su totalidad el manual el mismo que ayudando a impedir incidentes
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en el laboratorio, Ruiz manifestd que a mas aprendizaje concerniente a temas de
bioseguridad mas eficacia y menor riesgo @,

En cuanto al manejo de agentes biologicos se entiende que se debe tener una
capacitacion haciendo referencia a los riesgo y teniendo como ayuda el manual y la
formacion sobre protocolos de posibles riesgos, puesto que los estudiantes presentan un
dominio del tema del 74 %, los docentes aseguran tener una comprension total de los
protocolos llegando asi al 100%, también revel6 que los responsables de los laboratorios
de Microbiologia y Parasitologia, Citologia e histologia y Biologia Molecular y Genética
solo poseen un manual para diferentes tipos de riesgo al respecto con, Rodriguez y sus
colaboradores muestran que los medios para indicar los riesgos bioldgicos que poseen
mayor eficacia son: la informacion de las precauciones universales, la inmunizacién para
impedir dichas amenazas para los trabajadores de la salud que en su accién de manipular
fluidos con un posible riesgo bioldgico @4,

El manejo de desechos es un tema considerado e importante para la salud de las
personas, animales y medio ambiente, es asi que los estudiantes tienen conocimientos
sobre el manejo de desecho llegando en un 90% ,Alvarez habla sobre el responsable
manejo de los residuos, es un tema de trabajo ambiental, compromiso social y principal
para conservar una buena salud individual y colectiva ®®, con esto también se incluye un
correcto pesaje de los desechos en los laboratorios, asi como lo realizan en los
encargados de los laboratorios en su 100%. Existen diferentes materiales que pueden ser
corto punzantes donde los estudiantes de la poblacién comprenden un 91%,y que en los
laboratorio no constan en su totalidad con una hoja de registro de pinchazos, haciendo
referencia a materiales corto punzantes hay un relacion con el trabajo de la Dra. Raquel
Junco donde dice que las personas que tenga contacto habitualmente con los desechos
corto punzantes como: laboratoristas clinicos, auxiliares generales o los que transportan
los desechos fuera de las instituciones de salud, tienen riesgo de obtener enfermedades

transmitidas por este medio ).
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CONCLUSIONES:

El manual de bioseguridad se estructurd6 adecuadamente en base a la
informacidn de la situacion actual de los docentes, responsables de laboratorio y
estudiantes que acuden a los laboratorios de: Microbiologia y Parasitologia,
Citologia y Biologia Molecular ayudando con el fin de mejorar los ambientes de
aprendizaje de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatoldgico.

El manual elaborado tiene la informacidn necesaria que servira como guia evitar
los diferentes riesgos encontrados en el laboratorio.

Se minimizard los riesgos en los laboratorios gracias a las directrices y
protocolos sobre manejo clasificacion y desechos de muestras estipulas en el

manual.

RECOMENDACIONES:

Se recomienda actualizar siempre el manual de bioseguridad con el fin que su
uso sea de un plazo amplio.

Se debe capacitar continuamente a docentes, encargados y estudiantes sobre el
cumplimiento de las normas del manual de bioseguridad garantizando la
trazabilidad y seguridad.

Las recomendaciones basicas sobre el manejo de desechos deben realizarse
constantemente sobre todo los estudiantes que estan iniciando el aprendizaje en
nuestra carrera y asi fomentar el buen manejo de desechos ayudando a la salud

de las personas y medio ambiente.
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ANEXOS

Anexo 1: Riesgo Quimico segun propiedades fisico-quimicas

DEFINICIONES

IDENTIFICACION

Muy toxicos: Las sustancas ¥ preparados que, por inhalacion,
ingestion o penetracion cutinea en muy pequefia cantidad
puedan provocar efectos agudos o cronicos e incluse la muerte

Toxicos: Las sustancias y preparados que, por inhalacion’
ingestion o penetracion cutanea en pequenas cantidades puedan
provocar efectos agudos o cronicos e incluso la muerte

Toxico

Nocivos: Las sustancias y preparados que, por inhalacion,
ingestion o penetracion cutanea puedan provocar efectos agudos
o cronicos e incluso la muerte

Xn

Nocivo

Corrosivos: Las sustancias y preparados que, en contacto con
tejidos vivos puedan ejercer una accion destructiva de los
mismos

C

Irritantes: Las sustancias y preparados no corrosivos que. en
contacto breve, prolongado o repetido con la piel O las mucosas
puedan provocar una reaccion inflamatoria

?°t:' lacid R42
Sensibilizantes: Las sustancias y preparados que, o
por inhalacion o penetracion cutianea, puedan Nocivo
ocasionar una reaccion de hipersensibilidad, de
forma que una exposicion posterior 2 esa sustancia
o preparado deé lugar a efectos negativos Xi
caracteristicos

por

contacto R43

cutaneo

Irritante




Anexo 2: Riesgo Quimico segun sus efectos sobre la salud

DEFINICIONES ‘IDENTIFICACION
-
nas
1y2 R4S
Carcinogénicos: Las sustancias y preparados que, | Toxico
por inhalacion, ingestion o penetracion cutanea, .
puedan producir cincer o aumentar su frecuencia Xn
(3:ategona R4o*
Nocivo
T
Categonas R4E
iy2
Mutagénicos: Las sustancias y preparados que, por Toxico
inhalacion, ingestion o penetracion cutanea,
producir iones gen eticas hereditarias o
aumentar su frecuencia Xn
gatogona R40*
Nocivo
-
Categonias | R60
Toxicos para la reproduccion: Las sustancias y ly2 RE1
preparados que, por inhalacion, ingestion o Téoi
penetracién  cutinea, puedan producir efectos | —
negativos no hereditarios en |a descendencia, o
aumentar 13 frecuencia de éstos, o afectar de forma Xn
negativa a la funcion o a |a capacidad reproductora ,
Categona R62
3 R63
Nocivo




Anexo 3: Riesgo Quimico segun sus efectos en el medio ambiente

DEFINICIONES IDENTIFICACION

—

Peligrosos para el medio ambiente Pellgroso para el medio

Las sustancias o preparados que presenten o puedan ambcenm
presentar un peligro inmediato o futuro para uno o mas
componentes del medio ambiente RS2 y R52/53
Organismos acuaticos
R39
Capa de Ozono
Anexo 4: Lavado de manos
[Livese las manos solo cuando estén visiblemente sucias! Si no, utilice la solucion alcohdlica
@ Duracién de todo el procedimiento: <0 00 wegundo
Mojese las manos con agua; Deposite en La paima de la mano una 'mul-p“dolnm
cantidad de jabon suficients para cubelr
todas las superficios de las manos,
Frotoso la palma de la mano derecha  Frotese las palmas de las manos Frétese ol dorso de los dedos de
contra ol dorso de la mano zquierda entre si, con los dedos una mano con la palma de la mano
entrelazando los dedos y viceversa; entrelazados. Puesla agarrand los dedos;
6 /& /g( 8
—
Frotese con un movimsento de Frotese la punta de los dedos de la Enjuaguese las manos con agua;
rotacion el pulgar aquierdo, mano derecha contra la palma de la
atrapandolo con |a palma de la mano lzquierda. haclendo un
mano derecha y viceversa; movimiento de rotacidn y viceversa,

" & oM A

Sequese con una toalla desechable; Sirvase de la toala para corrar of grifo;  Sus Manos son segures.

Jﬂf;;lal “‘& m" 7, e g I Sk PubAca I.

——— At




CURSO

Segundo A
33 estudiantes

Segundo B
27 estudiantes

Tercero A

30 estudiantes

Tercero B

26 estudiantes

Cuarto
28 estudiantes

Sexto

39 estudiantes

Anexo 5: Poblacién de estudiantes

LABORATORIO

Laboratorio E-303
Citologia e Histologia
Laboratorio E-300
Biologia Molecular
Genética.

Laboratorio E-303
Citologia e Histologia
Laboratorio E-300
Biologia Molecular
Genética.

Laboratorio E-302
Microbiologia
Parasitologia
Laboratorio E-303

Citologia e Histologia

Laboratorio E-302
Microbiologia
Parasitologia
Laboratorio E-303
Citologia e Histologia

Laboratorio E-302
Microbiologia
Parasitologia
Laboratorio E-303
Citologia e Histologia
Laboratorio E-300

Biologia Molecular

y

y

y

y

MATERIAS

Citologia

Quimica

Histologia

Histologia

Parasitologia

Técnicas Histologicas
Citologia

Parasitologia

Técnicas Histologicas
Citologia

Hematologia

Citologia Il

Andlisis Clinico |

Endocrinologia



Octavo

28 estudiantes

Total: 211 estudiantes

Genética.

Laboratorio E-302
Microbiologia

Parasitologia

y

Serologia

Practicas

profesionales

pre



DOCENTE
Lucena de  Ustariz
Maria

Monar Basantes Paola

Martinez Duran Eliana

Monge Moreno Adriana

Brito Sanaguano Elena

Araujo Baptista Liliana

Gonzélez Ramirez

Luisa

Brito Sanaguano Elena

Cedefio Cajas Gisnela

Gonzales Romero Ana

Diaz Parra Dario

Araujo Baptista Liliana

Gonzalez Ramirez

Luisa

Gonzales Romero Ana

Cedefio Cajas Gisnela

Pefafiel Méndez Carlos

Ramos Campi Yisela

Martinez Duran Eliana

Total: 12 docentes

Anexo 6: Poblacién de docentes

LABORATORIO

Laboratorio E-300

Biologia Molecular

Genética.

Laboratorio E-302
Microbiologia
Parasitologia

Laboratorio E-303

Citologia e Histologia

y

MATERIAS

Endocrinologia

Serologia

Histologia

Quimica

Analisis Clinico |

Microbiologia |

Parasitologia

Hematologia Il

Uroanalisis |

Microbiologia Il

Uroanalisis |

Microbiologia |

Parasitologia

Practicas pre
Profesionales 11

Citologia

Técnicas Histologicas

Citologia Il

Histologia




Anexo 7: Encuestas para los estudiantes, docentes y responsables de laboratorio.

UNIERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
CARRERA DE LABORATORIO CLINICO E HISTOPATOLOGICO
CATEDRA DE TITULACION
TEMA: BIOSEGURIDAD

ENCUESTA DE BIOSEGURIDAD PARA ESTUDIANTES
1. CONOCE USTED SOBRE LOS PRINCIPIOS DE BIOSEGURIDAD.

SI NO

2. USTED CUMPLE LAS REGLAS DE ORO EN EL LABORATORIO.

SI NO

3. CONOCE CUALES SON VIAS DE ENTRADA DE LOS AGENTES BIOLOGICOS.

SI NO

4. CONOCE QUE MATERIAL DE LABORATORIO ES CONSIDERADO
CORTOPUNZANTE.
SI NO

5. CONOCE SOBRE EL MANEJO DE DESECHOS EN EL LABORATORIO.
SI NO

6. SABE USTED QUE MATERIAL SE DEBE ELIMITAR EN LA FUNDA ROJA.
SI NO

7. SABE USTED QUE MATERIAL SE DEBE ELIMITAR EN LA FUNDA NEGRA.
Si NO

8. CONOCE USTED SOBRE LAS BARRERAS DE PROTECCION QUE SE DEBE
UTILIZAR EN UN LABORATORIO.

SI NO

9. SABE EL PROTOCOLO EN CASO DE UN PINCHAZO CON ALGUN MATERIAL
CONTAMINADO.

SI NO

10. ANTE UNA TOXICIDAD QUIMICA DENTRO DE SUS PRACTICAS USTED
CONOCE QUE PROCEDIMIENTO SEGUIR
SI NO




CARRERA DE LABORATORIO CLINICO E HISTOPATOLOGICO

UNIERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

CATEDRA DE TITULACION
TEMA: BIOSEGURIDAD

ENCUESTA DE BIOSEGURIDAD PARA DOCENTES

USTED CUMPLE CON LAS PRENDAS DE PROTECCION (MANDIL, GORRO,
GUANTES, MASCARILLA) AL MOMENTO DE IMPARTIR UNA PRACTICA.

SI NO

EN SU ASIGNATURA IMPARTE TEMAS DE BIOSEGURIDAD.
SI NO

EXIGE A LOS ESTUDIANTES EL USO DE PRENDAS DE PROTECCION EN SUS
HORAS DE PRACTICAS.

SI NO

USTED CONOCE SOBRE EL PROTOCOLO DE NOTIFICACION ANTE UN
RIESGO.

SI NO

SOCIALIZA USTED CON LOS ESTUDIANTES SOBRE POSIBLES ACCIDENTES
DENTRO DEL LABORATORIO Y PROBABLES SOLUCIONES.

SI NO




UNIERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
CARRERA DE LABORATORIO CLINICO E HISTOPATOLOGICO
CATEDRA DE TITULACION
TEMA: BIOSEGURIDAD

ENCUESTA DE BIOSEGURIDAD PARA ENCARGADOS DE LOS LABORATORIOS

1. EN EL LABORATORIO A SU CARGO, POSEE DE UN MANUAL DE
BIOSEGURIDAD.

SI NO
2. ENEL LABORATORIO EXISTE UN MANUAL DE RIESGOS.
SI NO

3. DENTRO DE LOS LABORARIOS SE ENCUENTRA LA HOJA DE REGISTRO DE
PINCHAZOS.

SI NO

4. APARTE DE LA HOJA DE PINCHAZOS, USTED CUENTA CON UN REGISTRO
ADICIONAL DE OTRO TIPO DE ACCIDENTES.

Si NO

5. CUENTA USTED CON UN REGISTRO DEL PESAJE DE LOS DESECHOS
INFECCIOSOS.

SI NO
6. DENTRO DEL LABORATORIO EXISTE UN REGISTRO DE MANTENIMIENTOS
PREVENTIVOS Y CORRECTIVOS DE EQUIPOS.

SI NO




Anexo 8: Autorizacion del tema del proyecto de investigacion

FACULTAD DE
CIENCIAS DE LA SALUD

DECANATO

Riobamba, 20 de noviembre de 2018
Oficio No. 0346-RD-FCS-2018

Senorita

MARTINEZ INCA NATALY VIVIANA

ESTUDIANTE DE LABORATORIO CLINICO E HISTOPATOLOGICO

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
En su despacho. -

- UNACH

De mi consideracién:

Cumplo con el deber de informarle la resolucién de Decanato de fecha: martes 20

de noviembre de 2018.

RESOLUCION No. 0346-D-FCS-20-11-2018: Aprobar el tema del proyecto de
investigacion, Tutor y Miembros de Tribunal de la carrera de Laboratorio Clinico

¢ Histopatolégico (Of. No. 599-CLCH-FCS-2018 y 175-CID-FCS-2018), de

acuerdo al siguiente detalle:

Nombres y apellidos
de los estudiantes

Tema aprobado por Comisién de

T .
‘ema sugerido en el perfil Carrera y CID

Tutor y miembros del
Tribunal, segiin
Articulo 173 del RRA

Tribunal segiin Articulo
174 del RRA

Implementacién  del manual de
bioseguridad en los laboratorios de
Microbiologia, Citologia y Biologia
Molecular, para el mejoramiento de
los  ambientes de aprendizaje
préctico

Manual de bioseguridad para los
laboratorios
Microbiologia, Citologia y Biologia
Molecular. Universidad Nacional de
Chimborazo, 2018

¢ clinicos de
Martinez Inca

Nataly Viviana

Tutor: Mgs. Ivin
Peiiafiel Méndez

Miembros:

Lic. Eliana Martinez
Duréin

Mgs. Félix Falconi
Ontaneda

Mgs. Mercedes
Balladares Saltos
(Preside, Delegado del
Decano)

Miembros:

Lic. Eliana Martinez
Durén

Mgs. Félix Falconi
Ontaneda

Particular que informo para los fines pertinentes.

Atentamente,

Dr. (:/Ollld] A y
DECANO DE LA FACULTA
CIENCIAS DE LA SALUD = UNACH

CC.: Archivo

Elaboracién de Resoluciones Decanato: 20-11-2018: MsC. Ligia Viteri
Transcripcién Resoluciones Decanato:20-11-2018: Jenny Castelo
Revisado y Aprobado: Dr. Gonzalo Bonilla

Campus Norte Av. Antonio José de Sucre, Km 1:: via a Guano |

Teléfonos: (593-3) 3730880 - Ext 1500 - 1503 - 1511




Anexo 9: Autorizacion del perfil del proyecto de investigacion

Riobamba, 03 de diciembre de 2018

MsC:
Ximena Robalino

DIRECTORA DE LA CARRERA DE LABORATORIO CLiNICO E
HISTOPATOLOGICO

Presente. -

De mi consideracion:

Yo, Nataly Viviana Martinez Inca con cedula de identidad 060413865-1, estudiante de
la Universidad Nacional de Chimborazo, Carrera de Laboratorio Clinico e
Histopatoldgico, de la Facultad de Ciencias de la Salud, solicito de manera més comedida
la aprobacién del perfil del proyecto de investigaciéon con el tema: Manual de
bioseguridad para los laboratorios clinicos de Microbiologia, Citologia y Biologia
Molecular. Universidad Nacional de Chimborazo, 2018. Con sus respectivas

correcciones para su aprobacion, por la gentileza de su atencion, le agradezco.

Atentamente

NatalEJ Viviana Martinez Inca

060413865-1




Anexo 10: Revision del proyecto de investigacion con el tutor a cargo

Revision y correcciones del proyecto de investigacion y manual de bioseguridad



Anexo 11: Autorizacién de los horarios de los laboratorios listados de primero a
octavo semestre de la carrera de Laboratorio Clinico e Histopatoldgico.

Riobamba, 05 de febrero de 2019

MsC:
Ximena Robalino

DIRECTORA DE LA CARRERA DE LABORATORIO CLINICO E
HISTOPATOLOGICO

Presente. -

De mi consideracion:

Yo, Nataly Viviana Martinez Inca con cedula de identidad 060413865-1, estudiante de
la Universidad Nacional de Chimborazo, Carrera de Laboratorio Clinico e
Histopatolédgico, de la Facultad de Ciencias de la Salud, solicito de manera mas comedida
que ayude con una copia de las listas de los estudiantes de primero a octavo semestre, con
el fin de utilizar esta informacion para el desarrollo de mi proyecto de investigacion. Por

la gentileza de su atencion, le agradezco.

Atentamente

Nafaly Viviana Martinez Inca

060413865-1




Riobamba, 05 de febrero de 2019

MsC:
Ximena Robalino

DIRECTORA DE LA CARRERA DE LABORATORIO CLINICO E
HISTOPATOLOGICO

¢

Presente. -

De mi consideracion:

Yo, Nataly Viviana Martinez Inca con cedula de identidad 060413865-1, estudiante de
la Universidad Nacional de Chimborazo, Carrera de Laboratorio Clinico e
Histopatolégico, de la Facultad de Ciencias de la Salud, solicito de manera mas comedida
que ayude con una copia de los horarios de los horarios de trabajo de los laboratorios de:
Laboratorio de Bioquimica LAI%FCS—BQ Laboratorio Clinico de Docencia LABFCS-
CD, Laboratorio de Mic;);iélogia y Parasitologia LABFCS—MP, Laboratorio de
Citologia, Histologia y Patologia L ABFCS-CHP, Laboratorio de Biologia Molecular y

Genética LABFCS “BMG; ¢oii el finde utilizar esta informacion para el desarrollo de mi

proyecto de investigacion.Por la gentileza de su atencion, le agradezco.

Atentamente

Nataly Viviana Martinez Inca

060413865-1




Anexo 12: Solicitud aceptada para la aplicacion de encuestas

Riobamba, 15 de enero 2019

Master

Ximena del Rocio Robalino Flores

DIRECTORA DE LA CARRERA DE LABORATORIO CLINICO E HISTOPATOLOGICO
Presente.-

De mi consideracion

Reciba un atento y cordial saludo

Yo, NATALY VIVIANA MARTINEZ INCA , con nimero de cédula 060413865-1, estudiante de la
Carrera de Laboratorio Clinico e Histopatoldgico matriculada en la Unidad de Titulacidn Especial
en la modalidad de proyecto de investigacion con el tema “MANUAL DE BIOSEGURIDAD PARA
LOS LABORATORIOS CLINICOS DE MICROBIOLOGIA, CITOLOGIA Y BIOLOGIA MOLECULAR.
UNIVERSIDAD NACIONAL DE CHIMBORAZO, 2018” por medio de la presente solicito muy
comedidamente se dé la autorizacién para aplicar las encuestas a estudiantes de Primero a
Octavo semestre y docentes de la carrera.

Por la atencién que se digne dar a la presente anticipo mis mas sinceros agradecimientos

Atentamente

Nataly Viviana Martinez Inca

060413865-1




Anexo 13: Realizacion de las encuestas por parte de los estudiantes, docentes y
responsables de laboratorio.

Toma de encuestas a los responsables de laboratorio



