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RESUMEN

Objetivo: Determinar las conductas de bioseguridad de los enfermeros(as) del area
de hospitalizacion generados desde la pandemia por covid-19 en la Clinica Maison
de Santé-Surco. Materiales y métodos: La presente investigacion se llevara a cabo
utilizando el enfoque cuantitativo de disefio descriptivo transversal prospectivo, para
ver el desarrollo en que se basa el grado de bioseguridad. Se elabora andlisis a fin
de determinar cuéles son las conductas de bioseguridad desplegadas por las
enfermeras en el area de hospitalizacion. En el disefio metodologico de una
investigacién no experimental, debido a que jamas habra manejo inestable, por
tanto; se observa los acontecimientos tal y como se dan en el lugar de los hechos.
Asi mismos se utilizara cuestionarios y encuestas para una elaboraciéon de este
estudio. Segun el estudio se trabajara con una poblacién total de 20 enfermeras
conformadas en equipos de 10 licenciadas y 10 Técnicas; que trabajan en el area

de hospitalizacidon de la Clinica Maison de Santé.

Resultados: Estos datos se indicaran posteriormente en tablas y de frecuencia
absoluta y relativa con sus graficas de estadisticas para obtener un analisis

cuantitativo.

Conclusiones: El personal de enfermeria si tiene el nivel de conocimiento de las
conductas de bioseguridad a fin de prevenir el contagio de COVID-19, donde se ve

gue si usan los equipos de proteccion correspondientes.

Palabras claves: Conductas, bioseguridad, COVID-19.



ABSTRACT

Objective: To determine the biosafety behaviors of nurses in the hospitalization area
generated from the covid-19 pandemic at the Maison de Santé-Surco Clinic.
Materials and methods: The present investigation will be carried out using the
guantitative approach of prospective cross-sectional descriptive design, to see the
development on which the degree of biosafety is based. An analysis is made in order
to determine the biosafety behaviors displayed by the nurses in the hospitalization
area. In the methodological design of a non-experimental investigation, because
there will never be unstable management, therefore; events are observed as they
occur on the scene. Likewise, questionnaires and surveys will be used for an
elaboration of this study. According to the study, we will work with a total population
of 20 nurses made up of teams of 10 graduates and 10 technicians; who work in the
hospitalization area of the Maison de Santé Clinic. Results: These data will be
indicated later in tables and of absolute and relative frequency with their statistical
graphs to obtain a quantitative analysis. Conclusions: The nursing staff does have
the level of knowledge of biosafety behaviors in order to prevent the spread of

COVID-19, where it is seen that they use the corresponding protective equipment.

Key words: Behaviors, biosecurity, COVID-19.



INTRODUCCION

La enfermedad llamada COVID-19 apareci6 en China a finales del 2019, y
rapidamente esta fue considerada una pandemia por su alto poder de transmision.
Esta enfermedad se presenta como una infeccion respiratoria y que viene de un

simple resfriado a dolencias mas graves (1).

Esta enfermedad ha alcanzado cifras considerables, siendo ahora considerado
como el actor principal de la pandemia del siglo XXI. Lo que dio lugar a que los
gobiernos den como prioridad de salud publica. Asi mismo se tuvo que dictar

disposiciones como el aislamiento social obligatorio de las personas (2).

La toma de decisiones para la contencion de la COVID-19, han hecho que los
profesionales de la, salud mejoren las practicas, docentes, asistenciales e
investigativas. Estas medidas nos imponen a cambiar la forma de alcanzar
importantes procesos, en todos los &mbitos y la forma de actuar, lo que llevo a que
los paises tomen la decision de aislar a las personas de forma rigurosa (3).

Es asi que se planted que el personal de salud, se le dote de equipos de proteccion
personal EPP adecuados, para que de esta manera no se contagien del COVID-19.
Es por esta razon que los paises se ven forzados a adquirir equipos de proteccion
para los profesionales de la salud, y que estos los utilicen de la manera mas

conveniente y asi evitar el contagio (4).

Esta pandemia causada por el SARS-CoV-2 ha generado un efecto impacto en el
personal de salud, lo que ha llevado a realizar medidas y recomendaciones para
este personal. Estas medidas han hecho que se lleven a cabo conductas de

bioseguridad dentro del personal de salud (5).

El personal de salud son los encargados del cuidado del paciente hospitalizado con
COVID-19, con el fin de evitar sus complicaciones de Salud. La enfermera debe
verificar la informacion que se suficiente para la medida necesaria y de esta manera

tomar una decision médica para su recuperacion del paciente. Para la atencion



necesaria la enfermera requiere de la proteccion de bioseguridad; de los cuales
debe cefirse a las normas de prevenir el COVID-19(6). El desempefio de la
enfermera ha sido muy importante en la atencion de los pacientes infectados con el
COVID-19. Su rol desde el primer momento ha sido gravitante para la
implementacion de las medidas para prevenir esta pandemia (7).Las enfermeras
son el soporte sanitario en la mayor parte de los paises del mundo, en el cuidado
de las personas, familias y comunidades, lo que representa la fuerza de trabajo en
salud; y que a raiz de esta enfermedad muchas enfermeras han fallecidos; por lo
que han profundizado la bioseguridad para el cuidado (8).El concepto de
bioseguridad tiene varias definiciones, una de ellas es tener la cultura de seguridad
del paciente, y esto debe ser desarrollado constantemente para tener un buen
equipo y desenvolviéndose en forma eficiente y de esta manera podremos evitar las
enfermedades contagiosas. Es por eso que se debe tener muy presente todas las
medidas de bioseguridad, y evitar riesgos en su trabajo para bien de la institucion
(9).De esta manera disciplinaria, y teniendo unas buenas conductas de
bioseguridad podremos hacer una buena atencion de la enfermera al paciente
(10).Tenemos que tener presente que los profesionales de salud, han tomado
conciencia con el uso adecuado de los equipos de proteccion, para una atencion
mas segura al paciente; segun estudios se ha determinado que los profesionales de
la salud se han adaptado a este ambiente de trabajo con la pandemia del COVID-
19(11).Es decir, brindar atencién de forma muy adecuada al paciente para proteger
y mantener su salud. Por todo esto se puede decir que los enfermeros son muy
profesionales en su area de trabajo (12). El personal de enfermeria son los que
velan los cuidados de los pacientes y que son preparados para el manejo de esta
enfermedad COVID-19, ya que cuentan con una buena conducta de bioseguridad.
Tanto médicos como enfermeras/os, los mismos que se han capacitado para
realizar los diferentes pruebas y deteccion del COVID-19(13). En estos tiempos el
rol de la enfermera, es muy esencial en el cuidado del paciente y que su finalidad
esencial es el desarrollo que requiere una atencién oportuna. Asi vemos que cuidar
es también, minimizar su enfermedad, atenderlo como se debe con la finalidad para

su pronta recuperacion de salud (14).



Con la aparicion del COVID-19, el personal de salud, lo han enfrentado con sus
elementos apropiados de bioseguridad, asi como la informacion requerida del virus,
normas en el tratamiento y el cuidado. De esta manera aumentar la exactitud del
diagnéstico y su correcta interpretacion y que esto representa a nivel mundial en los
sistemas de salud un gran desafio de la humanidad (15).De acuerdo a la teoria de
enfermeria que sustenta el trabajo es la Teoria de Virginia Henderson, en el area
de enfermeria, en la que indica las 14 necesidades béasicas para la prevencion, asi
tenemos las medidas y conductas de bioseguridad en el personal de enfermeria, en
la que se tiene que tener en cuenta la higiene individual del personal y su entorno,
tenemos que tener cuenta también en que el personal advierte los riesgos de
bioseguridad y asi tener el cuidado respectivo. Por otro lado, se tiene que ver la
importancia de seguir el procedimiento de conductas bioseguridad; en el cuidado de
la salud (16).

Caballé Roselld, (17) realizo un estudio descriptivo transversal, de un riesgo
biolégico en poca disminucion lo que provocaria desconfianza para su utilizacion en
el personal enfermero en Mutua Universal. El uso de dispositivo de bioseguridad,
los investigadores recolectores entre el personal de enfermeria 90; y se dividié en
dos grupos A de 45; que realizaron la prueba piloto y el grupo B de 45 que no
participaran. Se utiliz6 cuestionarios para una elaboracién especifico de este
estudio; y se analizaron las variables. Entre los resultados se puede ver que 87.8%
estuvieron de acuerdo (el 61.1% totalmente y el 26.7% algo de acuerdo) con los
dispositivos de bioseguridad, y a los que no contestan; no estan totalmente de
acuerdo se les planteo que indicaran brevemente el motivo. Esta prueba permite la
confianza y la aceptacion de las medidas preventivas para los dispositivos de
bioseguridad a favor del personal de enfermeria.

Lépez Joaquim y colaboradores (18) realizaron un estudio descriptivo exploratorio
cualitativo, con el objetivo determinar la bioseguridad en los hospitales en Espana.
Los investigadores indican que las enfermeras tienen conciencia de la bioseguridad.
Para tal efecto se le aplico capacitaciones y por lo tanto en la hospitalizacion. La
bioseguridad es la base para contribuir a la reduccién y el riesgo de contagio, tanto

del personal de salud como del paciente.

10



Sanchez Leray colaboradores (19) realizaron estudios sobre la bioseguridad de una
manera mas técnica de enfoque social del personal de salud, para ver su grado de
conocimiento y la practica de bioseguridad en los servicios de hospitalizacion de
Medicina. De los trabajadores de salud se obtuvo resultados que arrojo un nivel de
conocimiento del personal de salud de medio (55%) a bajo (19 %), y de un nivel de
practico del trabajador de salud bueno (65 %), pero con riesgo a bajar su nivel de
manera desfavorable en el area de hospitalizacién. Es importante que el personal
de salud tenga una capacitacion continua y de esta manera basarse en las normas
de bioseguridad; y que estos temas se direcciones siempre sobre todo en la
competencia que ejerza cada trabajador de dar lo maximo en el cuidado de la salud.
Se abocaron a ver bibliograficamente la utilidad del conocimiento sobre
bioseguridad que debe tener el personal de salud de fomentar siempre la seguridad,
la proteccion del personal profesionales, asi como de los estudiantes que se
trabajan en esta area. Por eso el personal que trabaja en los laboratorios y que esta
expuestos a riesgos; el conocimiento de seguridad biologica va a disminuir estos
riesgos es decir no contagiarse de una enfermedad.

Raul Hernandez Pérez y colaboradores (20) en cubana, en el afio 2021; realizaron
una investigacion cuantitativa cuasiexperimental, para ver el nivel de conocimiento
sobre el COVID-19 y su grado bioseguridad en enfermeras asistenciales propensas
al SARS-COV-2. Los investigadores hicieron una muestra en 80 enfermera,
formadas en un grupo | (26 Técnicas) y Grupo Il (54 Licenciadas), y se les hizo una
encuesta para ver el grado de conocimiento del COVID-19. Se elevo después de la
intervencion (69,23% Grupo |y 74.7% Grupo Il) en tanto los conocimientos sobre
normas y principios de bioseguridad subieron en los dos grupos 88.46% y 100%.
Gracias a la intervencidbn de la enseflanza educativa del COVID-19, sobre
bioseguridad resulto muy positivo en el nivel de conocimientos para el Grupo de
Licenciadas a comparacion con el técnico.

Jorge A. Ruiz de Somocurcio Bertocchi (21) en Lima, en el afio 2017; es un estudio
observacional analitico y transversal, con el objetivo ver como estan en cuanto a la
conciencia de bioseguridad al personal de salud del Hospital Nacional de Hipdlito

Unanue. Verificar los trabajadores para determinar sus caracteristicas analizandolo
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en porcentajes, para que de esta manera reconoce a los de mayor vulnerabilidad y
gue se les brinde capacitaciones, para un mejor desempefio en su labor. Se obtuvo
una muestra de 567 trabajadores, lo que arrojo con un margen de error del 3.32%
nivel de confianza del 99% y usando un comportamiento de la poblacion en el 50%
como instrumento. Se aplico una ficha de cuestionario con un total de 10 preguntas
sobre las medidas de bioseguridad. El resultado fue que el 21% del personal
evaluado tuvo un resultado de 8 a 10 respuestas correctas, el 75% de 4 a7y el 4%
de 0 a 3. Lo que se ve diferencias significativas en su grado de conocimiento de la
variable del grupo ocupacional. Se ha determinado que en este hospital el personal
de salud su grado bioseguridad no es elevado, y que esto ocasiona un alto riesgo
biolégico para el personal de salud y de los pacientes.

Romero Saritama y colaboradores(22) en Madrid, en el afio 2022;Se realizo una
investigacién con el objetivo de reducir las medidas y barreras de proteccion y
prevencion individual para determinar el contagio del covid-19.Fue de tipo cualitativa
con un enfoque analitica-sintetico,realizando una busqueda bibliografica en linea
con la finalidad de sintetizar informacion referente a normas y recomendaciones
para evitar el contagio del covid-19.En el cual se determiné que se debe usar
mascarillas, lavado de manos con agua y javon,desinfeccion de manos con alcohol,
distanciamiento fisico, proteccion ocular; uso de pantallas para proteccion facial y
limpieza de calzados.

Riojas-Valladolid (23), efectuaron un estudio cuantitativo tipo descriptivo,
observacional de corte transversal, con el objeto de determinar el nivel de
cumplimiento de las medidas de bioseguridad por el personal profesional de
enfermeria del servicio de emergencia. Los investigadores hicieron una conformada
por 45 profesional de enfermeria del servicio de emergencia. A las que se aplico la
técnica de observacion directa y el instrumento utilizado fue una guia de
observacion validada. Entre los resultados mas relevantes se pueden destacar que
el personal de enfermeria en 75% a veces cumplen con referente a las barreas
fisicas, en un 84% utilizan a veces guantes, y en un 76% a veces cumplen con el
lavado de manos. Por lo que se ve que el personal profesional de enfermeria en un

gran porcentaje cumple con utilizar sus barreras de proteccion contra el covid-19.
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Trincado Agudo y colaboradores (24) en Cuba, en el afio 2011; realizaron un estudio
descriptivo transversal, con el objetivo de lograr actitudes y conductas de
bioseguridad en los profesionales de la salud. Se efectué dicho estudio constituido
por 15 enfermeras que se encontraban laborando en el servicio a las que se
aplicaron dos técnicas, consistentes en cuestionarios y observacion. Entre los
resultados mas relevantes se puede destacar que el 87.7% expreso nivel suficiente
de conocimientos sobre bioseguridad, el 87.7% expreso nivel suficiente de
conocimientos sobre bioseguridad, el 93.3% acerca de medios de proteccion y
manipulacién de instrumentos punzocortantes y el 73.3% sobre ropa contaminada.
En la observacién se evidencio que el lavado de manos fue cumplido por el 93.3%
con infracciones de requisitos, y fueron minimas en el manejo y disposicion de
materiales. Se cumplio al 93.3% el uso de desinfectantes y detergentes, al 100% la
disposicion de ropa, no asi el uso de gafas y delantales. El 86.7%de los enfermeros
fueron vacunados contra la hepatitis B, y mas de la mitad de ellos identificaron las
medidas de bioseguridad, aunque no las utilizaron segun las normas establecidas y
si emplearon los medios de proteccion.

Sinchi Mazén (25) en el afio 2020, desarrollo un estudio sobre el cumplimiento de
las pautas de bioseguridad exigidas actualmente, disminuyen los riesgos laborales
para los empleados y los pacientes hospitalizados. Con el objetivo de realizar una
revisién descriptiva y profundizar los aspectos de la bioseguridad en el area de
salud, tanto al paciente y el personal que labora. Donde se realizaron una extensa
busqueda en base de datos electronicos, empleando como criterios de busqueda
de las siguientes combinaciones bioseguridad, riesgos de infeccién hospitalaria,
infeccion accidental, personal de salud e infeccion intrahospitalarios. La literatura
cientifica destaca el tema de bioseguridad como problema presente de salud
publica, siendo evidente la necesidad de comprobar frecuentemente las normas de
prevencion de las infecciones nosocomiales en los centros hospitalarios; donde la
no observacion de estos aspectos viola el sistema de bioseguridad en el sistema de
salud, trayendo consigo un negativo impacto que generan el incremento de
enfermedades, aumenta los dias de hospitalizacion y con ello se eleva el costo de

la salud.
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Espinola de Martinez (26) en el afio 2022, se efectu6 una investigacion para
determinar las medidas de bioseguridad que implementan el profesional de
enfermeria en el &rea de sala de partos del hospital regional pilar; la muestra estuvo
constituida por 25 personal de enfermeria,11 obstetras; y ginecélogos de sala de
partos del hospital regional de pilar. La investigacion utiliza una combinacion de los
enfoques cualitativos y cuantitativo, describiendo detalladamente los riesgos
biol6gicos en el personal de salud que labora en area de sala de partos y
determinando las medidas de bioseguridad, aportando elementos tedricos que
contribuyan a la solucién del problema. Se ha llegado a la conclusion que los
funcionarios en su mayoria visten el uniforme en el vestuario de la institucion.
Numerosos agentes infecciosos en la sangre y fluidos corporales pueden ser
transmitidos en el curso de un accidente laboral, segun la muestra. Siempre que la
actividad laboral implique exposicion a materiales contaminados, deben usarse
guantes limpios, no necesariamente estériles, en procedimientos que no franquean
las barreras cutaneas mucosas de las usuarias, previo al contacto con sangre
fluidos corporales, secrecion, excreciones, mucosas y materiales contaminados, los
procedimientos en donde la mayoria utiliza guantes son al instalar sonda vesical
gue es un procedimiento invasivo y al realizar higiene.

Meza Rivera W, colaboradores (27) en el afio 2020, la investigacion tuvo como
objetivo determinar la forma de aplicacion de las normas de bioseguridad en el
personal de enfermeria en tiempo de covid-19 en sala de operaciones del Hospital
Naval Santiago Tavaro Callao, 2020.EIl estudio tuvo como enfoque cuantitativo de
nivel descriptivo, disefio no experimental, de corte transversal. La muestra estuvo
conformada por el personal de enfermeria que labora en la sala de operaciones del
Hospital Naval Santiago Tavara callao, siendo en la actualidad 30 personal de
enfermeria, la técnica utilizada fue de observacion y el instrumento una guia de
observacion, debidamente validada mediante cinco jueces. Los resultados
evidenciaron del 100% del personal de enfermeria encuestados, el 13.3% aplica de
forma correcta las normas de bioseguridad, lo que corresponde al 26.7% que realiza
de forma correcta el lavado de manos, al 60% que usa de forma correcta las

barreras protectoras y al 20% que realiza el manejo y eliminacion de residuos de
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forma correcta las barreras protectoras y al 20% que realiza el manejo y eliminacion
de residuos de forma correcta. Por otra parte, el 86.7% aplica de forma incorrecta
las normas de bioseguridad, lo que corresponde al 73.3% que realiza el lavado de
mano de forma incorrecta, el 40% que usa de forma incorrecta las barreras
protectoras y al 80% que efectudé el manejo y eliminacién de forma incorrecta.
Concluyendo que el personal de enfermeria en tiempos de covid-19 en sala de
operaciones del hospital naval Santiago Tavara callao 2020, en su mayoria no aplica
al 100% las normas de bioseguridad de forma correcta. Ademas, podemos agregar
la Teoria General de enfermeria del Autocuidado de Dorothea Orem, en la cual esta
integrada por tres teorias: Teoria del Autocuidado, Teoria del Déficit de Autocuidado
y Teoria de los Sistemas de Enfermeria. Este modelo analiza la capacidad que tiene
cada individuo para ocuparse de su autocuidado, el cual se define como la practica
de actividades que los individuos inician y realizan por su cuenta para mantener su
vida, su salud y su bienestar. La capacidad de cuidarse asi mismo corresponde al
autocuidado.

Coronel Arena (28), en el afio 2017, se realiz6 una evaluacion al personal que labora
en el centro de salud Segunda Jerusalén, esta investigacion fue de tipo descriptivo
correlacional, con disefio transversal, la misma que estuvo conformado por 26
personas profesionales y no profesionales que trabaja en este centro de salud. Cuyo
resultado fue el 63% tiene nivel bajo de conocimiento y el 76.9% de practicas sobre
medidas de bioseguridad.

El presente estudio sobre las conductas de bioseguridad es de mucha importancia
porque nos permite dar la seguridad tanto del personal de salud como de los
pacientes, por estar siempre frente a riesgos de contagios. La bioseguridad debe
ser como una doctrina de conducta, destinado a lograr actitudes y costumbres para
que disminuyan los accidentes laborales de todas aquellas personas que se
encuentran en el ambiente asistencial durante el desempefio de todas sus
actividades laborales. Por tanto, el objetivo del presente estudio sera determinar
las conductas de bioseguridad de los enfermeros(as) del area de hospitalizacion
generados desde la pandemia por covid-19 en la Clinica Maison de Santé-Surco.
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Il. MATERIALES Y METODOS

2.1 LA ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION

El presente estudio se llevara a cabo utilizando el enfoque cuantitativo de disefio
descriptivo transversal prospectivos, porque su desarrollo se basa al grado de
bioseguridad. Se elabora un andlisis descriptivo con la finalidad de identificar cuéles
son las conductas de bioseguridad desplegadas por las enfermeras en el area de
hospitalizacion. En el disefio metodolégico de una investigacion no experimental,
debido a que jamas habra manejo de estas variables, por tanto, se observa los
acontecimientos tal y como se dan en el lugar de los hechos. Asi mismos se utilizara
cuestionarios y encuestas para una elaboraciéon de este estudio (23).

2.2 POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO

Segun el estudio se trabajara con una poblacion total de 20 enfermeras
conformadas en equipos de 10 licenciadas y 10 Técnicas que trabajan en el area
de hospitalizacion de la Clinica Maison de Santé ubicado en Surco del area de
hospitalizacion, considerando la recoleccion de datos durante febrero 2022.

Criterios de inclusion:

- Las licenciadas de enfermeria que elaboran en el rea de Hospitalizacion
tienen que ser nombradas.

- Personal Técnicos de salud en el servicio con mas de un afio.

- Las licenciadas que brinda atencion directa al paciente en el area de
hospitalizacion.

Criterios de exclusion:

- Personal Licenciada de Enfermeria y Técnicos de enfermeria en menos de
un afio en el trabajo.

- Las licenciadas de enfermeria y personal Técnico de enfermeria; que no
accedan a participar en la encuesta.

- Las enfermeras que se dedican a la labor administrativa.
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2.3 VARIABLES DE INVESTIGACION

El presente estudio tiene como variable principal, las conductas de bioseguridad,
segun su naturaleza; es una variable categorica y su escala es de medicion es de
nominal.

Definicion conceptual: Las conductas de bioseguridad estan orientadas a reducir
el riesgo biolégico de contaminacion con agentes patdgenos tanto para el personal
de enfermeria como para otros pacientes del recinto hospitalario; es decir que

no atenten contra la salud y seguridad (4).

Definicion operacional: Para poder identificar de manera objetiva cuales son las
conductas que cumplen el personal profesional de la Clinica Maison de Santé-
Surco, se construird un cuestionario en el que los resultados estaran basados en la
cantidad de conductas de bioseguridad que cada persona comenta que realiza y

conoce.

2.4 TECNICA E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

La técnica a llevarse a cabo sera con la recoleccion de datos en la encuesta, la cual
es usada en estudios cuantitativos y descriptivos a la vez, su facil entendimiento y
empleo en estudios de investigacion, lo permite su aceptacion por parte de los
investigadores, y que de esta manera le permitird obtener una informacion

importante de forma eficiente (20).

Instrumento de recoleccidn de datos:

El instrumento de recoleccion de datos para medir la conducta de riesgos de
bioseguridad, se utilizdé un cuestionario de preguntas; cuyo autor es Meza Rivera W,
creado en Lima, 2020. En esta investigacion aplic6 un método utilizando un
cuestionario, asi mismo la técnica de observacion de dicho estudio; para esta
variable acerca de las conductas de bioseguridad se hizo con un formulario, el cual
estuvo constituido por 20 items con preguntas cerradas, con las dos alternativas
respectivamente ( si— no ), la misma que se hizo en dos partes, las primeras 10

preguntas donde se solicita los datos generales; que incluyen preguntas de
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informacion al personal de Licenciadas de Enfermeria y Técnicos de Enfermeria;
las experiencias que presentan y la segunda parte se refiere a 10 preguntas que
contiene las alternativas de si 0 no, y de esta manera se considera puntajes de 2

puntos correcto y 1 punto al incorrecto.

Cada item consta de 2 alternativas de respuesta, desde:

1 = No identifica, en la mayoria de las veces no cumple con la conducta de
bioseguridad.

2 = Si cumple con las conductas de bioseguridad del personal de Enfermeria.

En la ficha técnica del cuestionario se aplica de manera individual al personal de
enfermeria y técnicos de enfermeria. Puede realizarse en un tiempo aproximado de
15 minutos; en cuanto a su medicidon segun mayor puntuacion total existe una gran

conducta en el control de factores de riesgos laborales.

La validez tedrica y aplicabilidad del instrumento a la muestra objetivo, se expresa
en el grado en que un instrumento en verdad mide la variable que se busca medir.
Para el desarrollo de la investigacion de uso la guia de observacion que fue validada
mediante juicio de 3 expertos que evaluaran; lo mismos que constan de personal de
licenciados de enfermeria. La confiabilidad se refiere al grado en que un instrumento

produce resultados consistentes y coherentes (27).
2.5 PLAN DE RECOLECCION DE DATOS

2.5.1 Autorizacion y la realizacion de coordinaciones previas para la

recoleccion de datos

Para el desarrollo de trabajo de campo se solicitar4 la carta de presentacion
correspondiente a la Universidad Maria Auxiliadora, con ella se gestionara el
permiso de acceso a la Clinica Maison de Sante (jefa del Departamento de
Enfermeria), a fin de poder realizar un cuestionario de preguntas al personal de
Licenciadas de Enfermeria y Técnicos de Enfermeria, acerca de las conductas de
bioseguridad en el area de hospitalizacion.
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2.5.2 Aplicacion del instrumento para larecoleccion de los datos

La recoleccién de datos se realizara en el mes de noviembre del presente afio, esta
actividad se realizar4d en 7 dias habiles. A cada personal de Licenciadas de
Enfermeria y Técnicos de Enfermeria, se les explicara los objetivos del estudio para
invitarlos a participar acerca de las conductas de bioseguridad en el area de
hospitalizacion. Asimismo, daremos el consentimiento informado para su debida
participacion. El llenado de ficha de cada personal de Enfermeria consistira en
preguntas cerradas con las dos alternativas respectivamente (si-no), y tomara un
tiempo aproximado de 15minutos; luego de recibir las fichas de preguntas, se
procedera a verificar donde se valorara la calidad del llenado y la codificacion

respectiva.
2.6 METODO DE ANALISIS ESTADISTICO

Culminado el recojo de datos, se ingresaran los mismos a una matriz generada en
el programa IBM SPSS Statistics v.25, ahi se realizard el analisis de datos
propiamente dicho, en donde se utilizaran las tablas de frecuencia absoluta y
relativa, medidas de tendencia central y la operacion con suma de items para
obtener los valores relacionados al objetivo general y las dimensiones de la variable

principal.
2.7 ASPECTOS ETICOS

Se tendra en cuenta los aspectos bioéticos de autonomia no maleficencia,
beneficencia y justicia. Para proteger a los participantes en este estudio, asimismo
se aplicara el consentimiento informado previa informacion clara dada a todos los

participantes (31). En cuanto a los principios bioéticos tenemos:
Principio de Autonomia

El principio de autonomia esté referido a la libertad de decision del participante, a
ser parte de un estudio de investigacion. Este principio sera aplicado en esta

investigacion, al personal de Enfermeria, con el consentimiento informado (31).
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Principio de beneficencia

Este principio se refiere a no causar dafio a otros, la beneficencia esta sujeta a

prevenir el dafo, eliminar el dafio o hacer el bien a otros.

Se les brindara informacion a los Enfermeros participantes de los beneficios que se
obtendran como resultado en esta investigacion (31).

Principio de no maleficencia

Este principio se refiere a no causar dafio, dolor y sufrimiento; no privar a otros de
los bienes de la vida, que puedan llevar riesgos. A cada Enfermero participante se

les indicard que no habra ningun riesgo hacia su salud (31).
Principio de justicia

Este principio esta referido a su expresion operativa en la ética de la investigacion

gue es la no discriminacién en la seleccién de los sujetos de investigacion.

Los Enfermeros participantes en este estudio seran tratados por igual sin

preferencia alguna, con trato de cordialidad y respeto (32).
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lll.  ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

3.1 Cronograma de Actividades

ACTIVIDADES

2023

Andlisis e identificacion de situacién problematica.

Exploracion de informacion a nivel bibliogréafica en revistas,
paginas web acreditas, libros y repositorios.

Redaccién de la introduccion: en el punto de realidad
problemética, marco referencial y antecedentes.

Especificar la importancia y justicia que tiene el estudio
referente a la problematica.

Definir y expresar los objetivos que se han seleccionado para
la investigacion.

Definicion de la metodologia que se aplicara en el estudio de
investigacion.

Identificar la poblacion, asi como detallar la muestra y
muestreo que se aplicara.

Elaboracién de la Técnica e instrumento de la investigacion
para recopilar los datos.

Elaboracion de la seccion material y métodos y materiales de
acuerdo a los aspectos bioéticos.

Estructurar la seccién de material y métodos para el analisis de
informacién.

Descripcion de los aspectos administrativos necesarios para la
realizacién del estudio

Desarrollo y presentacion de los anexos

Valoracion antiplagio-Turnitin

Presentacion y aprobacioén del proyecto

Exposicién del proyecto de investigacion

21



3.2 Recursos Financieros

(Presupuesto y Recursos Humanos)

2023 TOTAL
MATERIALES
Enero Febrero Marzo Abril Mayo S/.
Equipos
01 laptop 1500.00 1500.00
02 USB 30.00 30.00
Materiales de escritorio
Lapiceros 3.00 3.00 6.00
Resaltadores 5.00 2.50 7.50
Hojas bond A4 30.00 30.00
Material Bibliografico
Libros 50.00 50.00 50.00 50.00 50.00 200
Impresiones 30.00 10.00 20.00 30.00 20.00 110.00
Fotocopias 40.00 20.00 30.00 90.00
Espiralado 20.00 20.00 40.00
Otros
Movilidad 25.00 20.00 20.00 20.00 20.00 105.00
Viéticos 15.00 15.00 15.00 15.00 15.00 75.00
Comunicacién 20.00 20.00 20.00 20.00 20.00 100.00
Recursos Humanos
Esﬁzzg;os 350.00 350.00
Imprevistos* 50.00 50.00 50.00 50.00 50.00 250.00
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TOTAL

2.893.5
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Anexo A. Matriz Operacionalizacion

OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

Tipo de variable

segun su . .
DEFINICION DEFINICION R CRITERIOS PARA
VARIABLE nztSL::r;IaQZaey CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES N° DE ITEMS VALOR FINAL ASIGNAR VALORES
medicion
Las Tipo de variable|Las conductas de | Para poder identificar COVID-19 Medios de contagio, prevencion 2ITEMS
conductas segln sulbioseguridad estdn | de manera objetiva
de naturaleza: orientadas a reducir | cuales son las [ - ] -
bioseguridad el riesgo biolégico de conductas que cumplen Bioseguridad (COVID-19) Conoce las normas de bioseguridad 2 ITEMS
, . . ., . frente a la COVID-19 . g
categorica contaminacion con | el personal profesional 1 = No identifica, en la
agentes  patogenos de Ia,C“m(:a Mason de Equipos de proteccién de | Conoce los tipos de proteccién de 1ITEMS mayoria de las veces no
tanto para el | Santé-Surco, se Bioseguridad bioseguridad cumple con la conducta
personal de | construira un 2 puntos de bioseguridad.
Escala de enfermeria ~ como | cuestionario en el que | Adquisicién de equipos de | Conoce Lugares de adquisicion de LITEMS correctoy 1
medicion: para otros pacientes | los resultados estaran | proteccion de bioseguridad | €quipos de proteccion bioseguridad punto al 2 = Si cumple con las
Nominal. del recinto | basados en la cantidad incorrecto. conductas de
hospitalario; es decir | de  conductas  de Usos de equipos de Conoce el uso de los equipos de 2ITEMS bioseguridad del
que bioseguridad que cada Bioseguridad proteccién de bioseguridad personal de Enfermeria.
no atenten contra la | persona comenta que - | ad ] L ITEMS
salud y seguridad. realiza y conoce. Advertencias y onoce los culdados, precauciones
yseq y Precauciones del equipo de| del equipo de proteccion de
bioseguridad bioseguridad.
P_réctica_ las mec_lidas_ de 2 ITEMS
Medidas de bioseguridad z!osegqudgd como: alslamlentos,
istanciamiento, uso de equipos de
proteccion de bioseguridad
Higiene, desinfeccién Practica las medidas de: Higiene, 2 ITEMS
esterilizacion desinfeccion, esterilizacion
Lugar de adquisicién del Farmacia, Botica, centro de salud, 2 ITEMS
equipo de proteccion de mercado, etc.
bioseguridad
X X Prevencion. 2 ITEMS
Motivo de uso del equipo de
proteccién de bioseguridad
Frecuencia de uso del ) S |
equipo de proteccion de ?e;]rggre,n %zi;s; siempre, a veces, casl 1ITEMS
bioseguridad u ynu
Cuidados del equipo de Cuidado. 2 ITEMS

proteccion de bioseguridad
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Eliminacién del equipo de
proteccion de bioseguridad

Conoce la manera correcta de eliminar el
equipo de proteccion de bioseguridad

1ITEMS
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“CONDUCTAS DE BIOSEGURIDAD DE LOS ENFERMEROS DEL AREA DE
HOSPITALIZACION DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19”

PRESENTACION:

Estimadas colegas Enfermeras de la Clinica De Maison de Sante, aprovecho esta
oportunidad para presentarme, mi nombre es: Berenice Geraldin Villodas Espinoza,
Licenciada de Enfermeria, la cual estoy realizando un trabajo de investigacion con
la finalidad que me brinde informacion sobre las conductas de bioseguridad que
realiza ustedes diariamente. Para lo cual solicito muy amablemente responder las
preguntas del cuestionario con honestidad, responsabilidad y veracidad.

INSTRUCCIONES GENERALES:

Por favor, lee cada pregunta con atencion. Escoge la opcién que mejor se adapte
a tu respuesta y marcala con una equis(X). Recuerda que esto no es un examen,
pero si hay respuestas correctas o incorrectas. Pero es importante que respondas

a todas las preguntas con la mayor sinceridad y veracidad.

1. ¢Sabe Ud. (Como se contagia la COVID-19?

si_ | | [No [ |

2. ¢Sabe Ud. ¢ Cémo se previene la COVID-19?

'Si | | [No [ |
3. ¢Sabe Ud. Cuales son los sintomas de la COVID-19?

si | | [No | |

4. ¢Sabe Qué es la bioseguridad?

si | ] [No | |
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5. ¢Conoce las normas de bioseguridad (COVID-19)?

si_ | | INo [ |

6. ¢Conoce Ud. ¢Los equipos de proteccion personal, como mascarilla 'y
protector facial?

si | | [No | |

7. ¢Conoce Ud. ¢Las advertencias y precauciones de la mascarilla y
protector facial?

si. | ] [No | |
8. ¢Conoce Ud. ¢Los usos de la mascarilla y protector facial?

si || [No | |

9. ¢Conoce Ud. ¢Las advertencias y precauciones de la mascarilla'y
protector facial?

si_ | | [No | |

10. ¢ Conoce Ud. ¢ Los lugares de venta de mascarilla y protector facial?

si | | [No [ |

11.¢.Conoce Ud. ¢La manera correcta de eliminar la mascarilla y protector
facial?

si | | [No | |

12.¢,Ud. Acata el aislamiento social?

si || [No | |
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13. ¢ Usa Ud. ¢ El protector facial al utilizar el transporte publico o privado?

si | | [No | |

14. ¢, Ud. Usa la mascarilla y protector facial por prevencion?

si | | [No | |

15. ¢, Ud. Practica el distanciamiento social?

si_ | | [No | |

16. ¢ Ud. ¢ No realiza fiestas, ni reuniones, ni participa de ninguna de ellas?

si_ [ | [No [ |

17. ¢ Realiza el lavado de manos?

si | | [No | |

18. ¢ Ud. Conoce los pasos para el lavado de manos?

si_ | | [No | |

19. ¢Usa Ud. ¢ El alcohol en gel u otra solucion similar?

si_ | | [No | |

20. ¢ Desinfecta Ud. ¢ Las superficies que mas usa?

si | | [No | |
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Anexo C. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO ) )
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION MEDICA

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacién en salud.
Antes de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los
siguientes apartados.

Titulo del proyecto: CONDUCTAS DE BIOSEGURIDAD DE LOS ENFERMEROS
DEL AREA DE HOSPITALIZACION DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19.
Nombre y apellidos de los investigadores principales: Berenice Geraldin
Villodas Espinoza.

Propésito del estudio: Determinar las conductas de bioseguridad de los
enfermeros(as) del area de hospitalizacion generados desde la pandemia por covid-
19 en la Clinica Maison de Santé-Surco.

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la
investigaciéon por los medios mas adecuados (de manera individual) que le puede
ser de mucha utilidad en su actividad profesional.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.
Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.
Confidencialidad: La informacién que usted proporcione estara protegido, solo los
investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacién confidencial, usted no
sera identificado cuando los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancién o
pérdida de los beneficios a los que tiene derecho.

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el
desarrollo de este estudio 0 acerca de la investigacion, puede dirigirse a mi persona;
(teléfono movil N.° 976056743) o] al correo electronico:
geral_bere_1234@hotmail.com

Contacto con el Comité de Etica: Si usted tuviese preguntas sobre sus derechos
como voluntario, o si piensa que sus derechos han sido vulnerados, puede dirigirse
al, presidente del Comité de Etica de la Universidad Maria Auxiliadora.
Participacién voluntaria:

Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y puede retirarse en
cualquier momento.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido, tuve tiempo y oportunidad de hacer preguntas,
las cuales fueron respondidas satisfactoriamente, no he percibido coaccion ni he
sido influido indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y que
finalmente acepto participar voluntariamente en el estudio.
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Nombres y apellidos del participante o
apoderado

Firma o huella digital

N° de DNI:

N° de teléfono: fijo o movil o WhatsApp

Correo electrénico

Nombre y apellidos del investigador

Firma

Berenice Geraldin Villodas Espinoza

N° de DNI

45435330

N° teléfono movil

976056743

Nombre y apellidos del responsable de
encuestador

Firma

Berenice Geraldin Villodas Espinoza

N° de DNI

45435330

N° teléfono

976056743

Datos del testigo para los casos de
participantes iletrados

Firma o huella digital

Nombre y apellido:

DNI:

Teléfono:

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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