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RESUMEN

La bioseguridad conforma un conjunto de normas que van dirigidas a la prevencién del
contagio de enfermedades infecciosas mediante la utilizacion de barreras de proteccion, y la
aplicacion de medidas de bioseguridad que ayuda a minimizar los riesgos de contaminacion,
de la misma forma evitar la propagacion de infecciones intrahospitalarias las que pueden
llevar a consecuencias fatales para la salud del trabajador y del paciente. La aplicacion de
normas de bioseguridad al momento de realizar cada procedimiento son parte fundamental
de la atencion de enfermeria, de la misma forma al realizar cuidado directo al paciente, si
presenta patologias complicadas mas adn, en los hospitales existen protocolos que se basan
en la situacion de cada usuario, los mismos que son estrictamente evaluados por el personal
de enfermeria encargado del area de calidad o bioseguridad de la institucion. El objetivo de
esta investigacion fue determinar la aplicacion de las normas de bioseguridad por parte de
los internos de Enfermeria que laboran en los hospitales Pablo Arturo Suérez de la ciudad de
Quito y General Docente de Riobamba 2019. Este estudio es de tipo descriptivo con enfoque
cuantitativo de tipo transversal, se establecié una poblacion de 25 internos de enfermeria en
los Hospitales Pablo Arturo Suarez y General Docente Riobamba, se modificd un
cuestionario ya establecido y una guia de observacién que evaltan el conocimiento y
cumplimiento de las normas de bioseguridad que mantiene 23 items, que fue validada por
expertos para su aplicacién, como resultados se obtuvo que los internos de enfermeria
conocen sobre las medidas de bioseguridad pero hay una falencia en la practica y aplicacion

de las mismas.

Palabras clave: Bioseguridad, Salud, Seguridad, Enfermeria
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ABSTRACT

Biosecurity is a set of standards for the prevention of spread infectious diseases, through the
use of protective barriers and the application of biosecurity measures; which help to minimize
the contamination's risks.

In the same way, avoid the spread of In-hospital infections, which can lead to fatal

consequences for the worker's and patient's health.
me of

The application of biosecurity regulations is a fundamental part of nursing care at the ti

executing each procedure.
In direct attention to the patient also, especially with they have more complicated pathologie&

Determining the application of biosecurity standards by nursing inmates working in the

"Pablo Arturo Suarez" and "General Docente” at Riobamba 2019 hospitals of the city of

Quito was the objective of this research.
In these hospitals, some protocols are basing on the situation of each user, which are strictly

evaluated by the nursing staff, responsible for the quality or biosecurity area of the institution.

This study is descriptive with a quantitative approach in a transversal type and a sample of

twenty-five nursing interns.
An already established questionnaire and an observation guide were modified; they are using

for assessment of the knowledge and compliance with biosecurity standards.
They contain 23 items, which were validated by experts for its application. As a result of this,

the nursing interns know about biosecurity measures. However there an error such in practice

as in the implementation of them.

Keywords: Biosecurity, Health, standards, nursing.
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INTRODUCCION

La bioseguridad es un acumulado de procedimientos que tienen la funcion de proteger la
salud del personal y usuarios en lo que se refiere a diferentes riesgos tanto bioldgicos,
quimicos y fisicos a los que se esta expuesto en el desempefio de las funciones, de la misma
manera a los pacientes y al medio ambiente ®

“Es una guia importante ¢ integrada para el analisis y la gestion de los riesgos relativos a la
vida y la salud, de igual forma el personal de salud tiene un mayor riesgo de lesiones
ocupacionales que cualquier otro, por encontrarse en un ambiente laboral con una amplia
gama de exposiciones nocivas. Al estar expuestos a sangre y otros fluidos corporales durante
su trabajo, corre el riesgo de sufrir infecciones virales incluyendo los virus de la hepatitis B
(VHB), virus de la hepatitis C (VHC) y virus de la inmunodeficiencia humana (VIH),

bacterias, parasitos, toxinas u otros agentes patogenos, por distintas vias” @

El personal que labora en areas como cirugia, emergencia, recoleccién de desechos y
laboratorios se encuentran expuestos a un alto porcentaje de contaminacion. En dicho
personal, la incidencia en cuanto a contagios por distintas enfermedades es de 40% en la
Hepatitis B 'y C, y 2,5% por virus de inmunodeficiencia humana. EI 90% de estas

exposiciones ocurren en paises que se encuentran en un proceso de desarrollo. @

“Las utilizaciones de equipos de proteccién personal tienen el propoésito de reducir la
adquisicion de microorganismos de fuentes desconocidas en los diferentes servicios de una
entidad de salud, a su vez son vinculados a accidentes debido a una exposicion a sangre y
fluidos corporales, entre otros. Esté concepto se amplié definiéndolo como un régimen de
actitudes que impulsan la prevencion de accidentes laborales en salud mas ain como un
principio de comportamiento que comprometa a todos los trabajadores del sector asistencial

con la finalidad de trazar estrategias que disminuyan los mencionados riesgos” @)

La bioseguridad es factor importante dentro de todo el personal de salud ya que con ello se
puede evitar el contagio de varias enfermedades, sin embargo, depende de la correcta

aplicacion de las mismas. ©

El problema que promueve la investigacion esta dado por el dafio que causa cada accidente
laboral en la salud del trabajador, ocasionando el contagio de enfermedades que se adquieren
debido a la no correcta aplicacion de las normas de bioseguridad afectando asi a su familia,



institucion donde labora y sociedad en general, lo que se relaciona directamente con la

frecuencia en la que los mismos ocurren.®

El personal de enfermeria, debido a las funciones que desempefian durante su ejercicio
profesional, est4 expuesto a sufrir accidentes laborales quienes son principalmente de tipo
bioldgico e incluyen lesiones corto punzantes y/o contacto con fluidos corporales los que
pueden desencadenar alteraciones en la salud del individuo y su entorno, asi como generar

gastos econémicos innecesarios a la institucion. )

En los hospitales Pablo Arturo Suéarez de la ciudad de Quito y General Docente de
Riobamba, realizan practicas de internado rotativo 25 estudiantes de cuarto afio de la carrera
de Enfermeria de la Universidad Nacional de Chimborazo, los mismos que atienden a

pacientes que ingresan en varios servicios hospitalarios.

Segun informacién bibliogréafica cientifica disponible, reportan que, en el Hospital Docente
de Riobamba, estudios sobre bioseguridad, control y monitoreo de las sepsis asociadas a la
atencion de salud en el segundo nivel de atencion, reporta que, al explorar variables como
infeccion hospitalaria, gestion hospitalaria, bioseguridad y calidad de vida, hay una
prevalencia del 18,8% de estas, lo que provoca incremento de la estadia hospitalaria y por
consiguiente de los costos. Al respecto, esa misma investigacion evidencia que solo el 58%

del personal de enfermeria y el 83% de médicos cumplen con el tiempo de lavado de manos.
4)

Otros, resultados investigativos en la misma institucion, ofrecen informacion que en el
servicio de Medicina Interna resulta necesario fortalecer el conocimiento del personal de
Enfermeria sobre las normas de bioseguridad para la correcta administracion de

medicamentos. ¥

Autores como Valverde, Rojas, Crespo y Gardfalo, en su estudio realizado en el afio 2016
plantean que con la aplicacién de una guia de observacién se puede indagar sobre la
aplicacion de las medidas de bioseguridad en la atencion integral del paciente por el
profesional de Enfermeria en el Servicio de Centro Quirtrgico de esta investigacion, se

apreci6 que el 41% de esos profesionales no aplican adecuadamente dichas medidas. ©

Las consecuencias del incumplimiento de las normas de bioseguridad por parte de los
profesionales de la salud afectan a los pacientes que son atendidos dentro del entorno

hospitalario; también en el ambito familiar, social, emocional y econdémico, en muchos de



los casos por el desconocimiento de las barreras de proteccion o falta de educacion sobre las

mismas. ©

Segun Camacuari en su estudio realizado en el afio 2017 refiere que hay varios elementos
que inciden en la aplicacion de normas de bioseguridad entre ellos indica no tener estudios
de especializacion por parte del personal, la no disposicion permanente de implementos
necesarios para cumplir de manera adecuada las normas de bioseguridad, el no haber acudido
a los cursos de capacitacion sobre este tema, personal muy joven o con poca experiencia
laboral, también menciona que la falta de personal por ende la carga laboral y la falta de
tiempo no permite que dichas normas sean cumplidas de manera adecuada y afectan de
significativamente a los usuarios y a todo el personal de salud exponiéndolos a riesgos que

obviamente son evitables.®®

Por otro lado, Chavez y Pucuhuayla realizaron un estudio en el afio 2016 mismo que indica
que existen cuatro factores que intervienen en el cumplimiento de las normas de
bioseguridad que son individuales, organizacionales, sector de salud y ambientales en los
que se describen dos de ellos: individuales que hace referencia a las particularidades de
miembro del personal de salud como son su formacion profesional, su nivel de conocimiento

en cuanto capacitaciones, experiencia laboral, edad, sexo, estado civil.®*

De la igual manera describen el factor organizacional que depende exclusivamente del lugar
en donde labora la persona, este tipo de factor abarca las normativas de cada institucion,
material e implementos en cantidad adecuada para poder laboral, personal apto y suficiente
seguin la demanda de usuarios y el nivel de dificultad en la que se encuentra la persona.®*

Los elementos tedricos antes citados muestran la necesidad de continuar indagando sobre el
estado del arte acerca de la bioseguridad como tematica de interés en el contexto
investigativo; criterios considerados, con el propdsito de caracterizar esta problematica entre

los individuos incluidos en los cuales se realizara estudio. ©



OBJETIVOS

General
= Establecer la aplicacion de las normas de bioseguridad por parte de los internos de

Enfermeria que laboran en los hospitales Pablo Arturo Suarez de la ciudad de Quito y
General Docente de Riobamba 2019.

Especificos
= ldentificar el nivel de conocimiento sobre el cumplimiento de las normas de

bioseguridad, en los internos de Enfermeria que laboran en los hospitales Pablo Arturo
Suarez de la ciudad de Quito y General Docente de Riobamba, acerca de las normas de
bioseguridad.

= Determinar el cumplimiento de las practicas de bioseguridad que ejecutan los internos de
Enfermeria que laboran en los hospitales Pablo Arturo Suarez de la ciudad de Quito y

General Docente de Riobamba.



CAPITULO |
MARCO TEORICO

Evolucidén y desarrollo de la bioseguridad en el mundo y Ecuador

La bioseguridad ha existido desde tiempos antiguos, pero sin embargo cada vez ha ido
cambiando y mejorando, antiguamente en la atencion a heridos en diferentes situaciones no
se brindaba una intervencion bajo pautas que no perjudiquen la salud de paciente, pero aun
asi se presentaba una serie de muertes por la contaminacion que existia por ejemplo con
sangre, fluidos corporales, agujas contaminadas que nuevamente eran usadas, en otros
pacientes esto en base al desconocimiento de sus consecuencias, las infecciones causa de
esto se incrementaba, posteriormente ya con el paso del tiempo se implementaron nuevas

practicas de seguridad, como el cambio de las agujas de vario usos con la de uno solo.

En un estudio realizado por Ardila y Mufoz, en el cual explica la exposicion laboral a
distintas infecciones agudas o cronicas, en los servicios de salud y areas laborares, son dadas
por una serie de elementos patdgenos, en los que se mencionan hongos, bacterias y virus en
varias areas como: quirofanos, urgencias, laboratorios cuidados criticos de hemodialisis,
medicina interna, neonatologia, y otros. Son factores de riesgo para la salud, lugares donde el
peligro sera evidente y a diario, afectando a la salud del trabajador y quienes son atendidos

en el mismo. @

Los contaminantes bioldgicos, son definidos por la Organizacién Panamericana de la Salud
(OPS) como los responsables del contagio de diferentes tipos de infecciones sean crénicas o
agudas, estas pueden ser causadas por bacterias, hongos, entre otros, que incrementan el

indice de infecciones anualmente, 228

Las précticas de bioseguridad reconocidas por las diferentes organizaciones son esenciales en la
aplicacion diaria de las funciones del personal de salud ayudando asi a disminuir el porcentaje de

accidentes laborales.®

Padilla, Garcia y Salazar en el estudio que realizaron en el area de salud y seguridad en el
trabajo a nivel mundial, se demuestran que la exposicion laboral a infecciones agudas o
cronicas, causadas por diversos agentes, especialmente virus, hongos y bacterias, en areas
como urgencias, quiréfanos, entre otros, son factores de riesgo para la salud del personal que
labora en el area de salud incluido a quienes realizan précticas pre profesionales. La
bioseguridad es una calidad y garantia en el que la vida esté libre de dafio, peligros y riesgos;

los mismos que son inminentes al estar en contacto con ellos, debido a esto es que son un
5



conjunto de medidas y normas preventivas, destinadas a mantener el control de factores de
riesgo laborales, logrando la prevencion de impactos peligrosos frente a riesgos propios de
su actividad , asegurando que el desarrollo o producto final de ciertos procedimientos no
atenten contra la seguridad de los trabajadores de la salud y el medio ambiente.®

Las buenas préacticas de bioseguridad se basan en reglas, recomendaciones o prohibiciones
relacionadas con el conocimiento, el sentido comun, y la solidaridad en el ambiente de
trabajo al que se ven expuestas cabe mencionar que entre las importantes estan: evitar el
contacto de piel 0 mucosa con sangre y fluidos de precaucion universal, el lavado de manos
que es una precaucion universal y la primera que se utiliza como medida de prevencion de
infecciones, el uso de guantes, mascarillas, manejo cuidadoso de elementos corto punzantes
que son los que mas riesgo representan en el personal de salud , el manejo correcto de
desechos peligrosos o que representen un alto riesgo bioldgico, entre otras medidas son de
vital importancia conocerlas y ponerlas en practica en el ambiente laboral y al momento de

realizar las practicas pre profesionales.”

Se considera también de forma importante la acreditacion, la cual se refiere a un proceso
formal el mismo que valora el cumplimiento de los estandares de seguridad aplicados en los
diferentes servicios de salud, el mismo que tiene como objetivo una mejora continua si
existieran falencias en el adelanto de los estandares de calidad, en un estudio realizado en
Brasil sefiala que la acreditacion se instaura desde los afios 80, basandose en la Joint
Commission International (JCI), con el propésito de expandirlo a nivel internacional,

fomentando a los servicios de salud a lograr el nivel mas alto de calidad.®

El personal de enfermeria es el principal actor en afrontar los retos en cuanto se refiere a
estandares de calidad en el cumplimiento de normas de bioseguridad, debido a la gestion que
realizan en el area de salud, ya que existe una participacion activa en la adquisicion de

nuevas ideas que sean favorables para lograr el objetivo planteado. ‘%

Los profesionales de la salud en todos los &mbitos siempre se veran expuestos a diferentes
agentes biologicos de alto peligro en el transitar de su jornada, lo cual hace que se vea de
manera obligada a cumplir los protocolos para el manejo de los diferentes pacientes que
requieren en algunos casos un manejo especial, con proteccion adecuada, para lo cual como
se menciona debe ser cumplido a cabalidad por parte de todo el personal que labora en las
diferentes instituciones de salud tanto pablicas como privadas ya que de esta manera se logra

reducir el riesgo contagio de patologias que comprometan la vida de la misma persona.®?

6



En Ecuador segun el manual de bioseguridad para los establecimientos de salud la definen
como medidas destinadas al mantenimiento y a la realizacion de diferentes controles ante la
presencia de cualquier tipo de riesgo laboral que notablemente se pueden prevenir y realizar
de forma correcta garantizando una asistencia de calidad a los usuarios y personal

involucrado.*?

Casaya, menciona que las normas de bioseguridad son muy importantes en el area de salud,
aunque en el estudio que realizd evidencidé que el personal de enfermeria en cuanto al
conocimiento considera que es bajo, ya que un porcentaje menor menciono dichas normas.
Pero por otro lado sefiala que al momento de la préctica si las aplican mostrando una forma
muy positiva porque la mayoria de ellas considerd que son muy importantes y muy pocas
dijeron lo contrario, evidenciando asi que el personal de enfermeria aplica estas normas en su

area de trabajo, pero lo que concierne a la teoria el nivel de conocimiento es muy bajo. ¥

En el mismo estudio indica que los riesgos laborales de tipo biolégico son los mas frecuentes
en el area de salud siendo el personal de enfermeria el que se encuentra mas expuesto a un
sin nimero de patologias que conllevan un riego muy alto y que si no se tiene un
conocimiento adecuado acerca de las normas de bioseguridad se puede llegar a

consecuencias fatales.®®

Por otro lado, Pérez y colaboradores en su estudio realizado en el afio 2016 dice que el
personal de enfermeria posee un conocimiento bueno pero que necesita conocer mas sobre
las normas de bioseguridad por ello indica que se requiere una mayor aplicaciéon de las
mismas, ya que no interfiere si el profesional tiene més experiencia laboral o no debido a que
los riesgos de sufrir accidentes laborales de tipo bioldgico siempre estan presentes de una u
otra forma. Cabe recalcar que la mayoria de las profesionales de enfermeria atribuyen estos
accidentes al exceso de trabajo, pero es importante mencionar que el conocimiento también

influye de manera significativa ya que asf se evitaria estos riesgos innecesarios.
Influencia de la bioseguridad en el control de infecciones

La atencion directa al paciente contempla una actividad exclusivamente de enfermeria
recalcando que es quien mas medidas de bioseguridad debe mantener y de la misma manera
proteger a los pacientes y al entorno, sin embargo, es responsabilidad de cada profesional el
cumplimiento de las normas. En la edad antigua inicialmente no se aplicaron normas de
bioseguridad, es asi que la incidencia de infecciones tuvo su aumento con el paso del tiempo

segun diferentes investigaciones realizadas, los profesionales del area de salud han mejorado
7



el implemento de bioseguridad en la atencién a los usuarios, y es asi que actualmente en los
hospitales, centros de salud, casas de salud entre otras hay la existencia de protocolos que se

manejan estrictamente segdn su cumplimiento.®®

Es responsabilidad del personal sanitario la ayuda en la prevencion del contagio de diferentes
enfermedades infecto contagiosas por medio del uso de barreras de proteccion, ademas es
responsabilidad del personal enfermero educar a la paciente y familia de acciones simples

que puedan prevenir su contagio. ®

En los dltimos afios la enfermeria en cuanto a calidad y medidas de bioseguridad ha
evolucionado de manera muy dréstica es por ello que la formacion continua y capacitaciones
fortalecen el conocimiento en medidas de bioseguridad, pero de otra forma también ayuda al
control del cumplimiento de las mismas, cada jefe de servicio tiene la responsabilidad de

controla r al personal que labora en su servicio. 419

Estrategias dirigidas al incremento del nivel de conocimiento del personal de salud
sobre las normas de bioseguridad

La aplicacion de protocolos en las entidades de salud es fundamental en lo que concierne la
bioseguridad, iniciando por una educacion continua en la correccion de falencias en el
ejercicio de la practica quien ayuda a fortalecer el desarrollo de competencias para alcanzar
la calidad por otra parte la Higiene de manos es una estrategia que se enmarca dentro de la
aplicacién de normas de bioseguridad, se debe establecer en cada unidad asistencial y de la

misma forma cumplirse segtn los protocolos establecidos.*”

Las capacitaciones tienden a ser una estrategia importante en cuanto se refiere a
bioseguridad, con esto se estimula al personal, pacientes y familiares que se cumplan con las
medidas preventivas, los errores al manejar un paciente con un riesgo bioldgico por lo
general son el aplicar prendas de proteccion y los principios es la clave para evitar peligros
dentro del entorno. La formacion del personal enfermero debe iniciar por quienes estan
encargados del control de practicas y procedimientos de seguridad a la atencion al paciente,
se debe dar a conocer cada una de las directrices a cumplir en los servicios, y si es el caso

realizar planes de mejora que permitan trabajar en un ambiente seguro.®®

Principios de bioseguridad

Dentro de los principios de la bioseguridad se mencionan a los siguientes:



Universalidad: Son las normas que acogen a los pacientes quienes acuden a los diferentes
establecimientos de salud, ademas se establece que todos los trabajadores de esta area son
quienes deben cumplir y seguir, para evitar que exista una exposicion que, en efecto de inicio
a el contagio de una patologia, al estar en conexion con fluidos corporales de cualquier tipo
de paciente, es evidente entonces que sea 0 no la causa hay que acoger los tipos de

prevencion.*®

2. Uso de barreras: Es el acto de prevenir una exposicion de manera directa a los diferentes
desechos, fluidos de riesgo para la salud de la persona, mediante la utilizacion de distintos
materiales que limiten al contacto con los mismos, de una u otra forma hay conocimiento en
general de las diferentes medidas de prevencion como: guantes, gorro, mascarilla, entre

otros.??

3. Medidas de eliminacién de material contaminado: Se manifiesta como un grupo de
métodos correctos que se realizan para desechar de manera adecuada los distintos equipos,
objetos, usado en un paciente, de esta forma se asegura su eliminacion sin ningun tipo de

riesgo para la persona.®”
Precauciones Universales de Bioseguridad
Higiene de manos

Seguln la Organizacion Mundial de la Salud la higiene de manos es una técnica muy basica
que mediante su aplicacion permite la vigilancia y control de enfermedades que muchas de
las veces por no realizarlo debido a distintos factores como falta de tiempo o carga laboral no
se la puede llevar a cabo, convirtiéndose en un serio problema de salud a nivel de todo el
mundo. Este se basa en la seguridad del mismo paciente y el profesional quien lo esta
atendiendo, es la precaucién a tomar de forma sencilla, al realizar un correcto lavado de
manos, se puede lograr reducir de manera sustancial el riesgo de contagio de distintas

enfermedades.®?
Equipo de Proteccidn Personal.

Se denominan a todos los materiales que tienen como fin proteger al personal o trabajadores
de la salud de cualquier tipo de contacto con agentes contaminantes, este equipo de
proteccion personal va adecuado de acuerdo a las necesidades de cada caso en cuanto haya
una probabilidad de contagio. De otra manera brinda la oportunidad de crear una barrera que

no permita el paso de diferentes microorganismos hacia el organismo, piel 0 mucosas de la
9



otra persona, por lo cual se aconseja su uso de acuerdo a los protocolos que ofrece cada

establecimiento de salud.® *?

Entre los insumos que conforman el equipo de proteccion personal en salud se encuentran
los guantes ya que segln la OMS los guantes de tipo médico se denominan como elementos
desechables que son usados durante los diferentes procedimientos y estos a su vez se

clasifican en: Guantes de manejo, Guantes quirdrgicos, Guantes de quimioterapia.®??

Por otro lado estan los insumos de proteccién respiratoria y es de conocimiento que la
manera peligrosa de contagio es la via aérea en el trabajo de area, por el mismo hecho de la
facil propagacion de enfermedades que son altamente contagiosas, y esta a su vez no se
limita a su transmisién, aqui se habla sobre el uso de mascarillas entre las que se encuentran:

Respirador N95, Mascarilla quirtrgica, Respirador N 95 Quirdrgico.“*??

El uso de gorro ayuda a prevenir la contaminacion de los cabellos y viceversa por fluidos en
general, de otra forma evita que este a la vez sea un medio de contaminacion para el mismo

paciente sea 0 no que se esté o no trabajando en un medio estéril.®??

En lo que se refiere a la bata permite la proteccion de la mayoria del cuerpo como brazos,
extremidades, piel de diferentes tipos de salpicaduras, durante la actividad que se esté

realizando en el rea de salud, por consiguiente, lo protege al mismo paciente. ©2%

Rol de enfermeria en el control de infecciones, mediante el cumplimiento de las normas
de bioseguridad.
El personal de Enfermeria que labora en las diferentes instituciones de salud. EI control por
parte del lider del servicio en cuanto se refiere al cumplimiento de las normas se establece
mediante la aplicacion de un check list, de esta forma se asegura si la bioseguridad se esta
aplicando de acuerdo a las guias que se encuentran en cada servicio de una unidad de salud
con los pacientes y en la realizacién de diferentes procedimientos. ¢
Segun Durango indica que el personal de enfermeria juega un papel fundamental en cuanto
al control de infecciones nosocomiales debido a que cumple varias funciones estratégicas
mediante el correcto apoyo y cumplimiento de las funciones a ellas encomendadas brindando
cuidados dirigidos a desarrollar medidas confort, higiene y seguridad, ya que este tipo de
infecciones tienen un gran impacto en la sociedad a nivel mundial y tiene consecuencias que
afectan el estado econoémico y social de las personas, convirtiéndose en un gran reto tanto
para las instituciones como para el personal de salud, sabiendo que ellos tienen una gran
responsabilidad en cuanto al origen de estas infecciones.®®
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CAPITULO Il
METODOLOGIA

1. Tipo de Investigacion
Se implementd una investigacion de tipo descriptiva la cual se basa en el conocimiento,

cumplimiento de las normas de bioseguridad por parte de los internos de enfermeria, de esta
forma se obtuvo datos mediante técnicas de recoleccion de informacidn, con la finalidad de

responder a la problemaética planteada.

En lo que se refiere a los objetivos a estudiar es de tipo cuantitativo y de tipo transversal
desarrollada en el periodo de mayo agosto del afio 2019.

2 Poblacion

Estuvo conformada por 35 internos rotativos de la carrera de Enfermeria de la Universidad
Nacional de Chimborazo, de los hospitales Puyo, Pablo Arturo Suérez de la ciudad de Quito,
General Docente de Riobamba.

2.1 Muestra

En lo que se refiere a la muestra esta conformada por 25 estudiantes internos de enfermeria,

10 de ellos en los hospitales de la ciudad de Quito y 15 en la ciudad de Riobamba.

2.2 Criterios de Inclusion
Se considerd a todos los internos de enfermeria que se encontraron realizando el internado

rotativo en los hospitales Pablo Arturo Suérez de la ciudad de Quito, y Hospital General

Docente de Riobamba.

2.3 Criterios de Exclusion
Internos Rotativos de Enfermeria del Hospital General Puyo.

3. Variables de estudio:
Las variables a considerar en este estudio para su operacionalizacion fueron en relacién a los

objetivos ya planteados: Identificar el nivel de conocimiento sobre el cumplimiento de las

normas de bioseguridad.
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Tabla 1 Operacionalizacién de variables:

Variables Tipo Escala Definicion operacional Indicadores
Variable Cualitativa Nivel de informacion que posee el interno | Conocimiento de las medidas de
independiente Nominal de enfermeria sobre las normas de | bioseguridad.
. bioseguridad
Dicotomica
Cualitativa Informacion que tienen los internos de | Conocimiento de las medidas de
Nominal Si enfermeria acerca de las bases en las que se | bioseguridad.
Bioseguridad en internas | Dicotémica No encuentra sustentada la bioseguridad
de enfermeria en la
. . .| Cualitativa Nivel de informacion que los internos de | Conocimiento de barreras de
practica hospitalaria. .
Nominal ‘ :
L . enfermeria conocen acerca de las barreras de | proteccion personal
Universidad Nacional de
. Dicotomica bioseguridad
Chimborazo J
Cualitativa Nivel de informacion que los internos | Conocimiento de los 5 momentos
Nominal poseen de los 5 momentos de la higiene de | de la higiene de manos
Dicotomica manos
Cualitativa Nivel de conocimiento que poseen los | Manejo de residuos hospitalarios
Nominal internos de enfermerfa acerca del manejo de
Dicotémica residuos hospitalarios
Cualitativa Nivel de aplicacion por parte del interno de | Utilizacion de  guantes en
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Nominal

Politomica

Cualitativa
Nominal

Politobmica

Cualitativa
Nominal

Politbmica

Cualitativa
Nominal

Politbmica

Cualitativa
Nominal

Politbmica

Siempre
A veces
Nunca

No

aplica

No

aplica

enfermeria acerca del uso de guantes en

procedimientos invasivos

procedimientos invasivos

Nivel de aplicacion por parte del interno de
enfermeria acerca de mascarilla en la

atencion al paciente

Utilizacion de mascarilla en la

atencion al paciente

Nivel de aplicacion por parte del interno de
enfermeria acerca del lavado de manos antes

de la atencion al paciente

Lavado de manos antes de la

atencion al paciente

Nivel de aplicacion por parte del interno de
enfermeria acerca del lavado de manos en el

tiempo adecuado

lavado de manos en el tiempo

adecuado

Nivel de aplicacion por parte del interno de
enfermeria acerca de la eliminacion de

desechos

Descartar material segun el tipo

de contaminacién
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4. Métodos de estudio

Los métodos de estudio empleados fueron el empirico, observacional y el estadistico. Es
empirico ya que permitié observar de forma directa el cumplimiento de las medidas de
bioseguridad por parte de los internos rotativos de enfermeria incluidos en la muestra de
estudio. El segundo facilitd la tabulacion, andlisis e interpretacion de los datos obtenidos,

mediante el empleo de la encuesta a los internos de enfermeria.

5. Técnicas y procedimientos:

Se aplicaron las siguientes técnicas: encuesta y guia de observacion las mismas que son una
adaptacion de un cuestionario realizado por estudiantes de la Universidad Estatal Peninsula
de Santa Elena de la Tesis “Medidas de Bioseguridad que aplica el personal de Enfermeria
durante la estancia hospitalaria del paciente. Hospital Dr. José Garcés Rodriguez. Salinas
2012 2013 ” para lo cual se hicieron modificaciones de acuerdo a la necesidad del proyecto
como eliminacién del cargo que ocupa la persona encuestada y el horario en el que se
encontraba, posterior a ello se realizdé su validacion que fue hecha por 5 personas, 4
licenciado/as de enfermeria, especializadas en bioseguridad laboral, un ingeniero en
administracion y master en seguridad integral, que fueron seleccionados de acuerdo a su
experiencia laboral, conocimiento y experticia en bioseguridad y riesgos laborales de los
hospitales Pablo Arturo Suarez y General Docente Riobamba, no se realizé ningln tipo de
correccion de los instrumentos presentados, de tal manera que para el grupo de expertos son
muy adecuados para la aplicacion, las preguntas estdn claramente formuladas para su
eleccion, con el fin de medir el nivel de conocimiento y el cumplimiento de las normas de
bioseguridad por parte de los internos de enfermeria, la observacion se realiz6 por una

ocasion a los internos de enfermeria en los diferentes servicios.

6. Procesamiento estadistico
Se cred una base de datos manualmente en la aplicacion de hoja de calculo de Microsoft
Word y se tabularon los datos obteniéndose resultados que sirvieron para el analisis e

interpretacion de las mismas.

7. Consideraciones éticas
La informacion fue manejada confidencialmente y solo para efecto del estudio. Se obtuvo

autorizacion para la realizacion del mismo por parte de las autoridades correspondientes de
los hospitales Pablo Arturo Suarez, General Docente Riobamba y de la universidad Nacional

de Chimborazo.
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CAPITULO 111

RESULTADOS Y DISCUSION

De la informacion recolectada se presenta de forma sistematizada los resultados obtenidos de

los instrumentos aplicados en los internos de Enfermeria que laboran en los hospitales Pablo

Arturo Suérez de la ciudad de Quito y General Docente de Riobamba, acerca de las normas

de bioseguridad, para después de un analisis emitir una conclusion acertada de los mismos.

Tabla 1. Conocimiento sobre medidas de bioseguridad

Conocimiento

Sl

NO

NO

%

NO

%

Medidas de
bioseguridad

25

100

Principios de
bioseguridad

14

56

11

44

Barreras de
proteccién
personal

23

92

Utilizacion y
manejo de
antisépticos y
desinfectantes

16

64

36

Cinco momentos
del lavado de
manos

22

88

12

Color de
recipiente
desechos
contaminados

25

100

El 100% de los encuestados afirman que, si conocen acerca de las medidas de bioseguridad,

lo cual permite comprender que los internos tienen un nivel de conocimiento apropiado sobre

el tema. En un estudio realizado en Bucaramanga Colombia en el afio 2017 en un hospital

Psiquiatrico expresa que el resultado de su investigacion arrojé el 98% del personal que
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labora alli conocen sobre las medidas de bioseguridad, y son aplicadas correctamente, sin
embargo, en otro estudio realizado en Colombia por Salcedo y Echeverria en el afio 2014
muestra que entre un 80% conocen sobre medidas de bioseguridad, por lo tanto, se asemeja a

los resultados presentados.®

El 56% de encuestados aseguran que, si conocen los principios de medidas de bioseguridad,
mencionando los siguientes; universalidad, uso de barreras, eliminacion de residuos,
mientras que el 44% afirma que no, por lo tanto, resulta importante dar a conocer estos
principios referentes a la bioseguridad a través de los medios disponibles para su adecuada
comprension. Al aplicar los principios de bioseguridad adecuadamente se logra frenar el

riesgo de contaminacion.

El 92% de encuestados afirman que, si conocen acerca de las barreras de proteccion personal
en lo que se refiere a medidas de bioseguridad, mientras que el 8% no conocen acerca de las
barreras de proteccion personal en lo que se refiere a medidas de bioseguridad, por lo cual es
necesario capacitar sobre este tema, ya que al utilizar las medidas de proteccién personal se
estd creando una barrera que evite el contagio de diferentes enfermedades ya sea por medio
de fluidos como sangre, secreciones, por lo que es esencial la utilizacion de bata, gorro,
guantes, gafas segln sea el caso, sabiendo que siendo profesionales de la salud y de
enfermeria quienes trabajan de manera directa con el paciente atendiendo sus diferentes

necesidades. ?¥

De los encuestados el 64% consideran que si tienen conocimiento acerca de la utilizacion y
manejo de antisépticos - desinfectantes, mientras que el 36% afirma que no tienen
conocimiento acerca de la utilizacion y manejo de antisépticos - desinfectantes por lo cual,
resulta trascendental dar a conocer los debidos procedimientos para el buen uso de
antisépticos y desinfectantes. Es de conocimiento que la desinfeccion ayuda a la eliminacion
de los microorganismos patdgenos por tal razon se debe promover el conocimiento y uso de
los mismos de forma adecuada, por ejemplo, como el alcohol, clorhexidina quien posee una
alta accion antibacteriana y una menor toxicidad al contacto con la piel del individuo que la
usa, el cloro usado para desinfecciones en materiales que son adecuados para su uso como

pueden ser méaquinas de dialisis entre otros.®

El 88 % de los encuestados afirma que, si conoce los cinco momentos del lavado de manos,

mientras que el 12% afirma que no, de esta forma se confirma que es necesario dar a conocer
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el proceso para el correcto lavado de manos dentro de las instituciones donde se presta los
servicios y maximizar los niveles de higiene. El lavado de manos como técnica estandarizada
a nivel mundial debe conocerse paso a paso mas aun en el personal de enfermeria, como
autocuidado en lo que se refiere a los momentos se deben aplicar los 5 2 antes y tres después
la cual dura de 40 a 60 segundos segun manifiesta la Organizacién Mundial de la Salud, es
una manera eficaz y muy sencilla de realizar no conlleva gastos y sin embargo reduce el
contagio de enfermedades infectocontagiosas y de esta forma se salvaguarda la seguridad del

paciente.”

El 100 % de los encuestados afirma que, el color de recipiente para clasificar los desechos
contaminados es de color rojo, de esta forma se confirma que los internos conocen el color
de recipiente para la correcta clasificacion de los desechos contaminados, de esta forma se
minimiza el grado de mezcla de desechos, debido a que la generacion de desechos por parte
de los hospitales necesitan ser realizados de forma correcta, en articulos encontrados
menciona que los servicios de salud crean una amplia coleccion de residuos que son de
constante peligro para la salud, por ello es esencial la distribucién adecuada en sus
recipientes, con mas énfasis en los corto punzantes, en Colombia se estima que se genera
alrededor de 5560 toneladas al afio y han sido adecuadamente clasificados en sus recipientes

en un 75% pero sin embargo el porcentaje restante podria causar perjuicios sanitarios.®?

Tabla 2. Disposicion de prendas o indumentarias para proteccion personal

Descripcion N° Porcentaje %
Si 16 64
No 9 36
Total 25 100

El 64% de los encuestados afirman que, si tienen a su disposicién y en forma accesible
prendas o indumentarias y elementos de proteccion personal, mientras que el 36% afirma que
no tienen a su disposicion y en forma accesible prendas en cantidad suficiente para la
proteccién personal, por ende, es indispensable encontrar el mecanismo para que exista una
correcta distribucion de las prendas. El uso diario de prendas de proteccion influye en que
haya un desabastecimiento de las mismas, pero se debe mencionar que Su UuSO €S

indispensable ya que los profesionales de salud estan expuestos a diferentes bacterias,
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microorganismos e incluso multidrogoresistentes que son causa de multiples infecciones que

en ocasiones llegan a ser graves.®®

Tabla 3. Proteccion contra la hepatitis

Dosis N° Porcentaje %
Solo 1 dosis
2 dosis 18 70
3 dosis 7 30
Ninguna
Total 25 100

El 70% de los encuestados consideran que la proteccion contra la hepatitis B se adquiere con
2 dosis, lo cual muestra poco conocimiento del nimero de dosis adecuado para que la
persona se encuentre protegida contra la hepatitis tipo B , un 30% de los encuestados
considera gque son 3 dosis para la prevencion del virus de la hepatitis B lo cual es correcto
por lo tanto se necesita capacitar de forma inmediata a los internos sobre vacunacion para
enriquecer el conocimiento en cuanto a dosis de vacunas y de la misma manera conocer que
la hepatitis B es una infeccion a nivel mundial reporta muchos casos que causan incluso la
muerte, la organizacion mundial de la salud manifiesta que la mejor manera es prevenir
mediante la vacunaciéon durante las primeras 24 horas de vida y completando las 3 dosis lo
que hara que genere anticuerpos que generan niveles de proteccién en un porcentaje del
95%. )

Tabla 4. Capacitacion sobre manejo de residuos hospitalarios

Descripcion N° Porcentaje %
Si 24 96
No 1 4
Total 25 100
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El 96 % de los encuestados afirma que, si han recibido capacitacion sobre manejo de
residuos hospitalarios, mientras que el 4% afirma que no, de esta forma se confirma que los
internos si han recibido varias capacitaciones sobre este tema que es de vital importancia
para su desarrollo profesional, es por ello que se menciona que la manipulacién el estar en
contacto con desechos involucra riesgos para la salud, especialmente al momento de
manipular los mismos ya que en casos existe negligencia al momento de manejarlos, poner
en practica los conocimientos sobre el manejo correcto disminuyen el riesgo de

contaminacion.®

Tabla 5. Vacunas para prevenir enfermedades infectocontagiosas laborales

Vacunas Si Porcentaje % No Porcentaje %
Hepatitis B 25 100
Tétano 25 100
Influenza 24 96 1 4
Neumococo 2 8 23 92
Varicela 2 6 23 92
Otros 14 56 11 44

El 100 % de los encuestados afirma que la institucion donde labora si les ha proporcionado
las vacunas para prevenir enfermedades infectocontagiosas laborales como hepatitis B,
Tétanos, mientras que el 96% afirma que se les proporcion6 vacunas contra la influenza, por
otra parte el 92% de los encuestados afirman que no se les aplicé vacunas en de neumococo
y varicela de esta forma se confirma que las instituciones no han proporcionado de forma
organizada las vacunas para prevenir enfermedades infectocontagiosas como; influenza,
neumococo, varicela entre otras, pero es de conocimiento que el personal de salud esta
expuesto a sustancias infecciosas que pueden perjudicar su salud, es por ello que las
entidades sanitarias deben proporcionar vacunas contra enfermedades que son
inmunoprevenibles, eh incluso se determina que la vacunacién debe realizarse adecuada al
trabajo es decir frente a los peligros que corre el profesional, siempre y cuando previamente
se le informe el porque de su aplicacion y los efectos que produce en un estudio realizado en
el afio 2019 denominado Inmunizacién en el personal de salud determina que las vacunas

que mas se aplican son hepatitis B, Sarampién Rubeola y Parotiditis, Influenza, Varicela.®?
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Tabla 6. Protocolos de actuacion en caso de accidente laboral

Descripcion N° Porcentaje%
Si 24 96
No 1 4
Total 25 100

El 96 % de los encuestados afirma que, si existe protocolos de actuacién en caso de
accidente laboral, mientras que el 4% afirma que no, de esta forma se confirma que la
existencia y el conocimiento de los protocolos de actuacién ayudan a enfrentar cualquier tipo
de accidente laboral, debido a que se esta expuesto de manera constante a todo tipo de riesgo,
en general por pinchazos de agujas cortes, caidas entre otras por el mismo estrés de trabajo,
las largas jornadas laborales. Con el conocimiento de que hacer ante un accidente de este
tipo, es favorable tomar todas las precauciones estandar establecidas en el lugar de trabajo, e
invertir en educacién y capacitacion permanente sobre accidentes laborales, reduccion de
riesgos entre otras, y la institucion de salud debe asegurar el cumplimiento de los protocolos
establecidos en el servicio mediante el control de cada una de las actividades que realiza, y

minimizar costos y peligros para el personal. ®%

Tabla 7. Formas de actuar ante un accidente laboral

Si NO
Descripcion Porcentaje % N° N° Porcentaje %
Lavar la herida 72 18 7 28
Buscar atencion médica 100 25
Notificar a su jefe 100 25

El 72 % de los encuestados afirma que en un accidente laboral se debe lavar la herida, buscar
atencion médica e inmediatamente notificar al jefe, mientras que el 28 % afirma que se debe
simplemente lavar la herida, de esta forma se confirma que los internos deben reforzar su
conocimiento acerca de los protocolos de actuacion durante los accidentes laborales. Las
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acciones a realizar ante un accidente dentro del ambiente de trabajo deben ser muy claras y
deben estar establecidas por el servicio en el que se labora en un estudio realizado en el afio
de 2015 en Espafia en profesionales de enfermeria en cuidados intensivos, manifiesta que el
personal enfermero, internos, médicos deben estar implicados en lo que se refiere a medidas

preventivas, recibir capacitaciones continuamente sobre actuacion ante accidentes en el lugar

de trabajo. 2

Tabla 8. Aplicacion de guia de observacion para verificar el cumplimiento de las normas de

bioseguridad en los internos de enfermeria UNACH HPAS.

N° Pregunta Stempre veces Nunca NA % Total
% 0 % %
%

1 Utiliza guantes en procedimientos invasivos en 92 8 100
contacto con fluidos corporales.

5 Si tiene que manipular algun tipo de muestra, 76 16 100
usa guantes.

3 Lue_go de realizar algun procedimiento al 80 20 100
paciente desecha los guantes

4 El individuo gtlll;g guantes al momento de 76 8 16 100
preparar medicacion.

5 El |n_d|_V|duo utll_lza gyantes al momento de 0 48 59 100
administrar medicacion.

6 El II:]dIVIdUO cu_en_ta con lentes prqtectores para 24 76 100
realizar procedimientos que ameriten su uso.

7 El |nd|y|d_uo utiliza masc_arllla para realizar los 84 16 100
procedimientos que requieran de su uso.

8 Ut||_|za mascarilla durante la atencion directa al 12 88 100
paciente.

9 Utlllza_el _|nd|V|duo gorro para realizar los 64 36 100
procedimientos que requieran de su uso.

10 Utiliza _e] individuo o_bservado alguna 4 96 100
proteccion para el uniforme.
Realiza el lavado de manos antes de realizar

11  procedimientos en contacto con fluidos 92 8 100

corporales.
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12

Realiza el lavado de manos después de realizar
procedimientos en contacto con fluidos
corporales

68

32

100

13

Realiza el lavado de manos antes de atender a
cada paciente

88

12

100

14

Realiza el lavado de manos después de atender
a cada paciente

56

44

100

15

El individuo observado se toma el tiempo
adecuado (40-60 segundos) para el lavado de
manos

36

64

100

16

El individuo observado utiliza los recursos
materiales adecuados para el lavado de manos
(Agua y jabon antiséptico).

32

68

100

17

El individuo observado realiza los
procedimientos y técnicas adecuadas al
momento de lavarse las manos.

96

100

18

Utiliza antiséptico para desinfectar superficies
del cuerpo.

32

64

100

19

Existe disposicion permanente de
desinfectante en el area.

96

100

20

Al descartar el material utilizado el individuo
observado separa los desechos solidos del
material corto punzante

100

100

21

Elimina el material corto punzante en
recipientes adecuados

100

100

22

Descarta material, segun el tipo de
contaminacion

96

100

23

Practica el individuo observado el
reencapuchado de las agujas con una sola
mano

92

100

Para determinar el nivel de cumplimiento segun la guia de observacion, el item que mas se

cumple es el de descartar los desechos corto punzantes correctamente en un porcentaje de

100% es decir que todos los objetos corto punzantes estan siendo eliminados correctamente

al igual que el separar los desechos sélidos de corto punzantes, en un porcentaje de un 96 %

se observo que los servicios donde los internos se encontraban disponen de desinfectantes

permanentemente para su uso, en un 92 % se evidencia que los internos de enfermeria

22



cumplen correctamente con el lavado de manos antes de estar en contacto con los fluidos del
paciente, el 92% de los internos de enfermeria usan guantes al estar en contacto con fluidos
del paciente y | realizar un procedimiento invasivo.

El 96 % de los internos de enfermeria utiliza guantes al momento de la administracion de
medicamentos solamente a veces, por lo tanto, se debe trabajar en capacitar sobre las
medidas de bioseguridad para lograr prevenir riesgos y calidad en la atencién. EI 96 % de los
internos de enfermeria se realiza correctamente el lavado de manos utilizando la técnica
adecuada, a veces por lo tanto se debe proporcionar mas informacion sobre el lavado de
manos y su procedimiento. ElI 92 % de los internos de enfermeria a veces practican el
reecapuchado correcto de las agujas, por lo que se sugiere capacitar a los internos sobre el

tema y asi evitar pinchazos y contaminaciones.
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CONCLUSIONES

Los internos de enfermeria conocen y aplican en su mayoria las normas de
bioseguridad, asi como eliminacién de desechos ya que sobre este tema recibieron
capacitaciones reflejandose en la correcta disposicion de desechos segun su
clasificacion, minimizando los riesgos en el personal por el usar prendas de
proteccion personal y garantizando una atencion de calidad a los pacientes.

En relacion al cumplimiento de las normas de bioseguridad, se determiné que los
internos de enfermeria en su mayoria conocen sobre ellas, sin embargo, no se aplica
al realizar en cada uno de los procedimientos en la practica hospitalaria,
especialmente existié deficiencia en lo referente en la aplicacion de la colocacion de
guantes en la administracion de medicamentos, los mismos que son de uso
obligatorio segun los protocolos existentes.

Se identifico que en los diferentes servicios hospitalarios existe desinfectantes,
prendas de proteccion entre otros, que fueron utilizadas adecuadamente al momento

de la atencién directa al paciente por parte de los internos de enfermeria.
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RECOMENDACIONES

En lo relacionado a bioseguridad se recomienda que para mantener los resultados
obtenidos en el presente estudio se realice capacitaciones permanentes sobre
bioseguridad y/o se incluya una catedra que contenga temas sobre bioseguridad.
Durante el desarrollo de la practica hospitalaria e incluso en semestres inferiores al
del internado rotativo, se debe buscar estrategias de control para el cumplimiento de
las normas de bioseguridad haciendo énfasis al momento de administrar medicacion.
Incentivar a los internos y profesionales de enfermeria que se mantenga el uso
adecuado de los diferentes insumos con los que cuenta las instituciones de salud para

Ilevar las normas de bioseguridad.
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ANEXOS.

ANEXO 1: Encuesta para la investigacion sobre “Bioseguridad en internas de
enfermeria en la practica hospitalaria. Universidad Nacional de Chimborazo, 2019”
OBJETIVO: Identificar el nivel de conocimiento que poseen los internos de Enfermeria que

laboran en los hospitales Pablo Arturo Sudrez de la ciudad de Quito y General Docente de

[INSTRUCCIONES: A continuacién, encontrard una serie de preguntas puede\
haber mas de una respuesta. Marque con una X en el casillero que usted designe.

Por favor responda de acuerdo a su conocimiento los resultados obtenidos seran

J

confidenciales

Riobamba, acerca de las normas de bioseguridad.

Fecha:

CONOCIMIENTO:

1. ¢Conoce usted acerca de las medidas de bioseguridad?

si [] No[]

2. ¢Conoce usted acerca de los principios de medidas de bioseguridad?

Si D NOD

Mencidnelos:

3. ¢Conoce usted acerca barreras de proteccion personal en lo que se

refiere a medidas de bioseguridad?

SiD No D

Mencidnelos:
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BARRERAS FiSICAS

4. ¢Tiene asu disposicion y en forma accesible prendas o indumentarias
y Elementos de Proteccion Personal en cantidad suficiente?

Si D No D

BARRERAS QUIMICAS

5. ¢Sabe acerca de la utilizacibn y manejo de antisépticos y

desinfectantes?
s ] v ]

Cuales:

6. ¢Conoce usted sobre 5 momentos del lavado de manos?
S Vo [

Mencidnelos:

7. ¢Laproteccion contra la hepatitis B se adquiere con cuantas dosis?
a) Solo 1 dosis b)2 dosis

b) 3 dosis d) ninguna

MANEJO DE RESIDUOS:

8. ¢Ha recibido capacitacion sobre manejo de residuos hospitalarios?
Si No

9. ¢En qué color de recipiente se clasifican los desechos contaminados?

a) Verde b) Negro ¢) Rojo d) Ninguno

BARRERAS BIOLOGICAS:

10. ¢La institucién donde labora le ha proporcionada las vacunas para

prevenir enfermedades infectocontagiosas laborales?
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Vacunas Si No Desconoce

Hepatitis B

Tétano

Influenza

Neumococo

Varicela

Otros

PROTOCOLO DE ACTUACION DE ENFERMERIA EN CASO DE ACCIDENTE LABORAL:

11. Conoce si existe protocolos de actuacion en caso de accidente laboral

Sl NO
12. Ante un accidente laboral usted debe:
Lava la herida Si No
Busca atencién médica  Si No
Notifica a su jefe Si No
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Guia de observacion sobre “Bioseguridad en internas de enfermeria en la practica

OBIJETIVO: recolectar datos para el estudio de la investigacion

hospitalaria. Universidad Nacional de Chimborazo, 2019”

NO

ITEMS A OBSERVAR

SIEMPRE

A VECES

NUNCA

N. A.

BARRERAS FISICAS: (utilizacion de guantes)

Utiliza guantes en procedimientos
invasivos en contacto con fluidos
corporales.

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

Luego de realizar algin procedimiento al
paciente desecha los guantes

El individuo utiliza guantes al momento de
preparar medicacion.

El individuo utiliza guantes al momento de
administrar medicacion.
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L
. @ m <
NO ITEMS A OBSERVAR CEL 8 O |N.A
u| > |5
) < prd
BARRERAS FISICAS: ( elementos de proteccion)
El individuo cuenta con lentes protectores
6 |[para realizar procedimientos que
ameriten su uso.
El individuo utiliza mascarilla para
7 |realizar los procedimientos que requieran
de su uso.
Utiliza mascarilla durante la atencion
8 |directa al paciente.
Utiliza el individuo gorro para realizar los
9 |procedimientos que requieran de su uso.
Utiliza el individuo observado alguna
10 |proteccidn para el uniforme.
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NO

ITEMS A OBSERVAR

SIEMPRE

A VECES

NUNCA

N. A.

BARRERAS QUIMICAS.( Lavado de manos)

11

Realiza el lavado de manos antes de realizar
procedimientos en contacto con fluidos
corporales.

12

Realiza el lavado de manos después de
realizar procedimientos en contacto con
fluidos corporales

13

Realiza el lavado de manos antes de atender
a cada paciente

14

Realiza el lavado de manos después de
atender a cada paciente

15

El individuo observado se toma el tiempo
adecuado (40-60 segundos) para el
lavado de manos

16

El individuo observado utiliza los recursos
materiales adecuados para el lavado de
manos (Agua y jabdn antiséptico).

17

El individuo observado realiza los
procedimientos y técnicas adecuadas al
momento de lavarse las manos.

18

Utiliza antiséptico para desinfectar
superficies del cuerpo.
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19

Existe disposicion permanente de
desinfectante en el &rea.

NO

ITEMS A OBSERVAR

SIEMPRE

A VECES

NUNCA

> Z

MANEJO DE RESIDUOS

20

Al descartar el material utilizado el
individuo observado separa los desechos
solidos del material corto punzante

21

Elimina el material cortopunzante
en recipientes adecuados

22

Descarta  material, segun el tipo de
contaminacion.

23

Practica el individuo observado el
reencapuchado de las agujas con una sola
mano
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Anexo 2: Resolucion de aprobacion de tema

-

(2% /'r.'w,;.u»,v('r
DECANATO FACULTAD |
DE CIENCIAS DE LA SALUD SG g_‘

ISTENA 57 C3TOM DB LA CAUTAD

Riobamba, 04 de junio de 2019
Oficio No. 0570-RD-FCS-2019

Senoritas

LARA GARCIA YESSENIA ELIZABETH

ROJAS MEZA MAR{A JOSE .
ESTUDIANTES DE LA CARRERA DE ENFERMERIA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD - UNACH
En su despacho. -

De mi consideracion:

Cumplo con el deber de informar la resolucién de Decanato de fecha: martes 04 de
junio de 2019.

RESOLUCION No. 0570-D-FCS-04-06-2019: Aprobar el tema, perfil del proyecto
de investigacién, Tutor y Miembros del Tribunal de la carrera de Enfermeria,
correspondiente al periodo académico abril-agosto 2019. Oficio No. 0677-CE-FCS-
2019, aprobacién Comisién de Carrera y CID de la Facultad, de acuerdo al siguiente

detalle:
TEMADE PROYECTO TRIBUNAL TRIBUNAL
DE INVESTIGACION TRABAJO ESCRITO |  EXPOSICION
NOMBRES APROBADO C. TUTOR Art. 173 N OBSERVACION
. umeral 7 Art. 174 vifieta 1
CARRERA-CID RRA RRA
FACULTAD
LARA GARCIA Bioseguridad en internas | MSc. Carmen PhD. Carlos Gafas MSc. Luz Maria Lalén | Provecto de
YESSENIA de enfermeria en la|Elisa Curay Gonzilez Ramos investigacitn
ELIZABETH préctica hospitalaria. | Yaulema MSc. Cielito del Rosario | (Delegada del sedor
Universidad Nacional de Betancourt Jimbo Decano-Preside)
ROJAS MEZA MARIA | Chimborazo, 2019 (Miembros del tribunal | PhD. Carlos Gafas
JOSE del proyecto) Gonzilez
MSc. Carmen Elisa MSe. Cielito del
Curay Yaulema Rosario Betancourt
(Tutor del proyecto) Jimbo
(Miembros del
tribunal del proyecta)

Particular que informo para los fines pertinentes.

Atentamente,

CIENCIAS DE LA SALUD - UNACH

Adj: Documenta de roforencia

c.C: Archivo

Elab én de R 04-06-2019. MsC. Ligia Viteri
Transcripeion R 4-06-2019: Jenny Castelo

Revisado y Aprobada: Dr. 6onzalo Bonilla

CampusNorte  Av. Antonio Jose da Sucre. Km 1 % via a Guano Telafonos. (593-3) 3730880 - Ext. 1503
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Anexo 3: Validacion de Encuesta

—

Riobamba, 20 de agosto 2019

Ing. Hugo Benavides

ANALISTA DE SALUD OCUPACIONAL Y RIESGOS LABORALES DEL
HPGDR

Presente. -

De nuestra consideracién:

Reciba un cordial saludo, conocedores de su experiencia en el érea de riesgos laborales
y a su vez salud ocupacional, solicitamos su valioso aporte emitiendo su criterio en
calidad de experto de los siguientes instrumentos de investigacion para su respectiva
validacién, el cual ser4 aplicado en el desarrollo del proyecto de investigacion:
“Bioseguridad en internas de enfermeria en la prictica hospitalaria. Universidad
Nacional de Chimborazo, 2019”, previo a la obtenci6n del Titulo de Licenciadas en

Enfermeria de la Universidad Nacional de Chimborazo.

Reiterando nuestro agradecimiento por su contribucién al desarrollo cientifico nos

suscribimos.
Atentamente:

e

e~ Mot lls
Dr. Carlo as Gonzilez Est. Lara YesSerlia Est. Rojas Maria José

Coordinador de Autora Autors
Investigacién de FCS
UNACH

40



CRITERIOS DE ESPECIALISTAS

Estimado especialista se pone a su consideracion estos instrumentos para la respectiva
validacién, los mismos que forman parte y se detalla de manera especifica en la
metodologia del proyecto de investigacion titulado: “Bioseguridad en internas de

enfermeria en la prictica hospitalaria. Universidad Nacional de Chimborazo, 2019”,

el cual se anexa a continuacién.

CRITERIOS

APRECIACION CUALITATIVA

Muy
adecuado

Mediana
mente
adecuado

Adecuado

Poco
adecuado

Inadecuado

Pertinencia del
instrumento al contexto.

Pertinencia de los items.

El contenido se ajusta al
propésito del instrumento.

Factibilidad de aplicaci6n.

Claridad de las preguntas
de conocimiento.

Valoracién integral del
instrumento.

SOSRSNS

Emita consideraciones que permitan mejorar el instrumento valorado:

validado por: \Jickor oo Berkanes. DORES

Profesion:

Fecha: 2.0-0% - 20(9
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