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RESUMEN

El proposito fue comprobar la correlacion entre el nivel de conocimiento y actitud
de los internos de enfermeria sobre uso del equipo de proteccion personal frente al
COVID 19, Universidad San Pedro- Piura 2021. Es un estudio cuantitativo,
analitica y correlacional, donde la poblacion muestral estuvo integrada por 40
internos de enfermeria del 1X 'y X ciclo de la Universidad San Pedro. Los resultados
hallados estan las particularidades sociodemogréaficas segin grupo etario, el mayor
porcentaje pertenecen entre 20 a 29 afios, la mayoria de la poblacidn son mujeres.
El nivel de cognitivo de los internos de enfermeria sobre uso del equipo de
proteccidn personal es bueno el 80% y regular el 20%. Segun la actitud el 85%
favorable y el 15% desfavorable. Al correlacionar el nivel de cognitivo y actitud de
los participantes sobre uso de equipo de proteccion personal frente al COVID 19, a
la prueba estadistica de chi cuadrado de Pearson alcanza p= 0.046, siendo una
correlacion significativa entre las variables en estudio. Conclusion. Segun los

resultados son concordantes con la Hipotesis alterna.



ABSTRACT

The purpose was to verify the correlation between the level of knowledge and
attitude of nursing interns on the use of personal protective equipment against
COVID 19, Universidad San Pedro-Piura 2021. It is a quantitative, analytical and
correlational study, where the sample population It was made up of 40 nursing
interns from the 1X and X cycles of Universidad San Pedro. The results found are
the sociodemographic particularities according to age group, the highest percentage
belongs to the ages of 20 to 29 years, the majority of the population are women.
The cognitive level of nursing interns on the use of personal protective equipment
is 80% good and 20% regular. According to the attitude, 85% favorable and 15%
unfavorable. When correlating the cognitive level and attitude of the participants
regarding the use of personal protective equipment against COVID 19, the Pearson
chi-square statistical test reaches p = 0.046, being a significant correlation between
the variables under study. Conclusion. According to the results, they are consistent

with the alternative Hypothesis.



INTRODUCCION

1.  Antecedentes y fundamentacion cientifica

Coronavirus, es un grupo de virus especializados capaces de provocar Infeccion
Respiratoria Aguda (IRA) en la poblacién humana y se presenté como epidemia en
el afio 2002 con el sindrome respiratorio agudo severo (SARS-CoV-1), volviendo
a presentarse en el afio 2012 otro grupo de coronavirus conocida como el sindrome
respiratorio del Medio Oriente (MERS-CoV) y en el 2019 se hace presente otra
cepa del coronavirus en la ciudad de Wuhan perteneciente a la provincia de Hubei-
China, denominado SARS-nCoV Yy posteriormente fue designado como SARS-
CoV-2, dando origen a la enfermedad COVID -19 (Zhu N, et al 2019)

La transmision de esta nueva enfermedad es a través aerosoles o gotas expelidas
por via respiratoria (mayor a 100um), también por contacto directo con escleras
oftdlmicas, mucosas de nariz y boca. El periodo de incubacion promedio es de 7
dias y con un rango de variacion entre 2 a 14 dias; por estas razones las personas
que estuvieron en contacto con enfermos con esta patologia deben aislarse por 13
dias esperando alguna sintomatologia que lo caracteriza a la enfermedad y si se
presentan esperados se aislan por otros 14 dias y se deben realizar pruebas de RT-
PCR.

Existe aproximadamente un 10 a 30% de las personas expuestas no llegaron a
infectarse o no fueron propicio las condiciones para infectarse con esta nueva cepa
del coronavirus del Covid-19, ya que tomaron las precauciones indicadas desde un
inicio de su aparicion del virus; dentro de estas medidas fueron la distancia social,
tiempo de exposicion, ambientes ventilados, proteccién de boca y nariz con
mascarilla, susceptibilidad de la persona, suerte o azar, enfermedades agregadas a
la edad, medicacion, periodo de la enfermedad en que se encuentra la persona

enferma.



El 11 de marzo de 2020, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) explico que
era una pandemia global originada por COVID-19 constituyendo una Emergencia
de Salud Publica importante a nivel Internacional (ESPII). Con fecha 01 de octubre
de 2020, a nivel internacional se han reportado un total de 33.722.075 casos
confirmados y 1.009.270 fallecimientos por COVID-109.

Durante estos meses de iniciado la pandemia, los hospitales a nivel mundial
colapsaron por la presencia de pacientes afectados con la enfermedad de COVID-
19 y casi la mitad de estas instituciones vieron interrumpido parcial o totalmente

los servicios de atencion en los servicios de consultorios externos.

A ello se agrega la precariedad en que se encuentra los sistemas de atencion
hospitalaria a nivel nacional, con grandes dificultades para la contratacion y pagos
de recursos humanos en salud y con muchas limitaciones de expansion rapida hacia
los otros departamentos ya era muy dificil el control de la enfermedad donde se vio
nuestra realidad y rapidamente fuimos ubicado unos de los paises con alta tasa de

mortalidad y morbilidad.

Por otro lado, se escasearon rapidamente los equipos de proteccion del personal de
salud (EPP) que era indispensable en la atencién de un escenario de pandemia, asi
como la implementacion del uso de estos EPP; siendo esta situacion planteada en
casi todos los paises del mundo y ain mas en paises en vias de desarrollo, a ello se
agrega la capacitacion a este grupo vulnerables que son el personal de salud incluido

en este grupo a los internos de enfermeria.

Equipo de Proteccion Personal (EPP)

Se precisa a todos los equipos, dispositivos o dispositivos especialmente disefiados
y fabricados para proteger la totalidad o parte del cuerpo humano de los accidentes
laborales o enfermedades que pueden contraer mientras brindan los cuidados a los

enfermos con patologias transmisibles.

El EPP es un equipo completo de proteccion personal que se usa para prevenir la

infeccion cruzada entre pacientes y personal de salud que brinda la atencion



mientras dure el proceso de la enfermedad, como lo que estd corriendo en estos
tiempos de pandemia de COVID-19 como casos sospechosos o confirmado. La
seleccion correcta de EPP ayuda a fortalecer la proteccion del personal,
recomendando que la distribucion se de en funcion de la evaluacion de riesgos y

caracteristicas del servicio relacionadas con el manejo del paciente.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (2020), incluye: guantes; mascarillas
médicas (quirdrgicas), gafas, mascarillas y batas médicas. Ademas, la realizacion
de ciertos procedimientos requiere el uso de maéscaras autofiltrantes (también
conocidas como mascaras de proteccion respiratoria o respiradores, es decir
mascaras conocidas como N95 o equivalente asi como un delantal protector del
EPP que deben usar las personas que brindan cuidados a los enfermos con esta
enfermedad del COVID -19 en los establecimientos de salud y en domicilios si asi
lo requieren para la atencion de los enfermos tratando de priorizar su uso de acuerdo

a las situaciones que se presentan durante la jornada laboral.

El equipo de proteccion personal (EPP), estd compuesto indumentaria descartable
con mangas que puede ser confeccionado de material desechable o algodén,
protector bucal y nariz, conocido como mascarilla quirdrgico compuesta por tres
capas y con tirillas en las cuatro esquinas para la sujecion firme, Respirador N95,
FPP2 o equivalente*, para proteger los ojos lentes descartables o careta de material
transparente, asi mismo un gorro descartables y guantes (latex o nitrilo)

desechables.

Consideraciones generales para el uso de EPP

- los servidores de salud asistenciales, antes de iniciar su jornada laboral debe
tener en cuenta las condiciones de salud fisica y emocional ya que al usar el
EPP estara protegido durante una jornada larga de 12 horas.

- El personal debe consumir alimentos y bebidas lo suficiente previo al
ingreso al a la unidad de Covid-19.



- Haber realizado previamente pruebas de ajuste al respirador N95, FPP o
similar acreditado por autoridades sanitarias garantizando su ajuste con la
anatomia y condiciones fisicas del trabajador

- Si fuera posible no debe haber vello facial, maquillaje u ornamento que
pueden interferir el uso correcto de EPP

- La colocacion y retiro de EPP debe ejecutar en ambientes especificas
consignadas para dicha actividad, ademas; se debe contar con infografia
acerca de los procedimientos; con el fin de minimizar riesgos de
contaminacion.

- Periddicamente se debe realiza la retroalimentacion acerca de la técnica de
colocacion y retiro del EPP asegurando el cumplimiento de la secuencia a
sequir.

- El personal de salud antes de colocarse el EPP, debe ejecutar la verificacion
del equipo este completo asi como su integridad.

- Por otro lado, antes de colocarse el EPP debe hacer higiene de manos

teniendo en cuenta los pasos de la técnica de asepsia médica.

En cuanto a la colocacién del equipo de proteccion personal

De acuerdo a la descripcion anterior, esto dependera del tipo de equipo requerido.
Si se requieren precauciones de contacto, proteccion para los 0jos y gotas o
aerosoles, se debe continuar la secuencia predeterminada para garantizar un manejo
Optimo, reducir el riesgo de exposicion y no interferir con la ejecucién de los
procedimientos de cuidado del operador. Para la colocacién de los EPP debe existir
un marcador y zona especifica, incluyendo material visual o soporte que facilite el

orden del protocolo
Protocolo de colocacién de EPP:

El primer paso del protocolo es retirarse todos los accesorios personales que lleva
en la mufieca, asi como teléfono celular, boligrafos, entre otros.); seguido de lavado

de manos con agua Yy jabdn o el uso de solucion a base de alcohol gel >60%.



Luego continua con la colocacion de la bata con manga larga impermeable

desechable o de tela y cuenta con tirillas de sujecion en la parte del cuello y cintura.

Posteriormente se coloca cubrebocas quirdrgico triple capa verificando las partes
internas y externas que debe cubrir nariz y hasta barbilla, debiendo sujetarse
unicamente por las cintas elasticas ajustandose en la parte superior y en el puente

de la nariz

Si en el ambiente se detecta procedimientos generadores de aerosoles deben utilizar
respirador N95/ FPP2 o equivalente que garantice un adecuado sellado reconocida

por autoridades sanitaria competente.

Si es necesario el uso de protector ocular (goggles o careta), se coloca primero para
proteger los ojos y luego la careta pasando el elastico por la parte posterior de la
cara, asegurando el sello apropiado, verificando que no haya interferencia con el

sellado del respirador en caso de que sea necesario este equipo.

Continua colocandose el gorro descartable cubriendo todo el cabello, incluyendo

las orejas (opcional en casos de areas generadores de aerosoles)

Posteriormente se coloca el par de guantes descartables que debe proteger las

empufaduras de la bata para prevenir la contaminacion

En situaciones de procedimientos que necesiten de ambiente estéril (ej. Mediante
un procedimiento quirtrgico se coloca un catéter venoso), debe utilizar una bata y
guantes estériles; mientras en procedimientos del manejo de via aérea deben utilizar
doble guante. Si en algin momento ocurra rompimiento de los guantes hacer
inmediato, procediendo al lavado de manos con agua y jab6n o bien alcohol gel que
puede reemplazar y continuar el procedimiento previo nuevo calzado de guantes

estériles.

Segun un estudio realizado por Jiménez, T. y Mite, G. (2016) en Guayaquil, el
propésito fue identificar el uso de barreras protectoras durante la practica por parte
de estudiantes de enfermeria. La muestra fue de 80 participantes de los ciclos 3, 4
y 5 del estudio. Utilizo una encuesta que consta de preguntas y guias de
observacion. Los resultados de la encuesta arrojaron que el 85% de los participantes



conocian el protocolo de bioseguridad y el 65% manifestd haber actualizado la
informacion acerca de estas medidas, lo cual era consistente con el uso del material
que constituye el equipo de proteccion en un 80%, y sefialé que el 39% de los
estudiantes no cambiaron el delantal cuando sabian que estaba contaminado. Otro
hallazgo importante es que el 85% de los estudiantes se sienten incomodos al usar
estas barreras. Concluyeron que la mayoria de los participantes del estudio usaban
barreras protectoras, aunque no estaban disponibles continuamente en los servicios

de la unidad.

Por su parte, Payehuanca, B. (2019) realiz6 un estudio en la localidad de Puno-Perd
para establecer el conocimiento de las medidas de bioseguridad para estudiantes de
enfermeria que ingresan a la practica hospitalaria. La investigacion fue descriptiva,
simple y transversal; la muestra estuvo compuesta por 100 participantes, utilizo el
muestreo de conveniencia no probabilistico, Los hallazgos encontrados fue que el
19% de las personas tienen un buen nivel cognitivo sobre medidas de bioseguridad,
el 70% de los participantes tienen conocimientos convencionales y el 11% de las
personas carecen de medidas de bioseguridad, medidas preventivas o medidas
preventivas generales, dimensiones y principios conceptuales limpieza y
desinfeccion de materiales, asi como el manejo y eliminacién de residuos y
exposicion ocupacional; concluyendo que los estudiantes de enfermeria tienen un

mayor porcentaje un nivel cognitivo regular.

Protocolo para retirarse el equipo de proteccion personal (EPP)

Al retirarse los elementos empleados como parte del EPP, este momento se
considera de mayor riesgo de contaminacion y por esta razon es de vital importancia

tener en cuenta los siguientes pasos.

Identificar las zonas del EPP de mayor contaminacion o estuvo mas tiempo en
contacto con los enfermos, como es la parte anterior y las mangas del EPP asi como

los guantes descartables.



Las zonas cubiertas por mucosas como los 0jos, boca y nariz constituyen un lugar
de acceso para el contagio, siendo necesario realizar en la fase final para retirarselos

elementos de proteccion facial y los lentes protectores
La serie de secuencias para el retiro de los componentes del EPP es:

Desinfecte los guantes con una solucion de alcohol en gel >60 % o toallitas con

alcohol.

La extraccién de los guantes se realiza de forma lenta y segura de la siguiente
manera: Comience pellizcando el guante (con la otra mano enguantada) entre la

palmay el area de la mufieca.

Retire el guante de su mufieca hasta que gire y se enrolle alrededor de sus dedos.

Pellizca con tu mano medio enguantada ahora

Con la mano ahora medio enguantada pellizque y sujete la mano totalmente

enguantada entre la palma y la mufieca.

De igual manera realice en la otra mano despegando el guante de la mufieca hasta

que rote y envuelva los dedos.

Luego que ambas manos estan medio enguantadas retirar el guante de una mano

por completo cogiendo la parte externa del guante y desplegando de la mano.

De igual manera se realiza para la otra mano que esta media colocada el guante y

agarrando la parte interna del mismo retirar todo, luego descartar los guantes.
Realice lavado de manos con agua y jabon o solucion de alcohol gel >60%.
Retire el mandil con mangas en forma pausada y minuciosa de la siguiente forma:
Tirar suavemente las cintillas del cuello y de la cintura para que se desate el nudo

Usando sus hombros en un movimiento circular, intente deslizar la bata sobre sus

hombros, luego mueva sus brazos hacia arriba.

Inserte sus dedos debajo del pufio opuesto con su mano dominante, luego jale parte
de la manga hacia atras para cubrir su mano y mueva la manga opuesta con la mano

cubierta para cubrir la mano visible.



Pon tu mano en el medio y comienza a enrollar el vestido para envolverlo por fuera,

extiende tu mano, solo toca el interior del vestido y sepéaralo del cuerpo.

Deseche la bata de manga larga impermeable descartable en el contenedor

designado.
Si es una bata de algodon, pongala en un recipiente para llevarla a la lavanderia.
Use una solucidn de gel de alcohol al 60% para la higiene de las manos.

Inclina tu cabeza hacia adelante 15°, si lo usas quita la funda de atras hacia adelante
(opcional si la has colocado), asegurate de que no toque su superficie exterior ni

toque tu piel y deséchala en el recipiente designado
Realizar higiene de manos con una solucién a base de alcohol gel >60%

Quitese la mascarilla quirurgica inclinando la cabeza hacia delante 15°, asegurela
con una goma eldstica, trate de no tocar la parte exterior de la mascarilla y deséchela

en un contenedor de basura especial

- cuando se realiza algun procedimiento que genere aerosoles se de retirar el

respirador N95/ o equivalente de acuerdo al protocolo indicado.

- Luego debe proceder al lavado de manos con jabdn y agua o con solucién a

base de alcohol gel >60%

Cuando se utiliza la bata de algodén con manga larga, debe tener en cuenta
los siguientes pasos para retirar después de un procedimiento:

Se sugiere usar una bata de preferencia por procedimiento o por lo menos dos veces
por turno en areas criticas; también se tienen que considerar cuando se observa que
la bata se encuentra mojada, manchada o deteriorada, el cambio debe ser
inmediatamente. Esta recomendada el lavado en maquina con agua caliente (60 °C

a 90 °C) y detergente para ropa.

Disposicién del equipo de proteccién personal retirados después de un

procedimiento se hara de acuerdo a la siguiente clasificacion:



- Guantes, batas desechables, mascarillas quirargicas. Se almacenaran en
bolsas de colores segun el color de la institucion. No se requieren bolsas
rojas a menos que estas prendas contengan sangre u otros fluidos corporales.
Proteccion ocular (gafas o pantalla facial). Deben almacenarse en
contenedores y enviarse a areas designadas para su limpieza y desinfeccion
siguiendo procedimientos estandarizados. Para este procedimiento se
sugiere emplear una solucién de hipoclorito de sodio al 0.5%.

- Respiradores N-95 por su alta demanda en estos tiempos se han escaseado
a nivel mundial; por lo que se recomienda que este tipo de insumo debe
emplear los protocolos de reprocesamiento que estan puntualizados a nivel
internacional por la autoridad sanitaria competente, con el propoésito de
cumplir con el proceso y la integridad del filtro (ej con vaporizador de
peroxido de hidrégeno)

- Dentro del protocolo de procesamiento se deben incluir los siguientes

elementos para el manejo y transporte:

El equipo de salud debe marcar su nombre o nimero de identificacion designado
en su respirador N95 con tinta indeleble antes de usarlo en atencion clinica para el
registro y seguimiento del acuerdo de reprocesamiento, y el nimero de ciclos no
excedera el limite aceptable.

En cuanto al respirador N95 en una bolsa municipal, que ha sido desechada en su
area de trabajo para este propoésito. La bolsa debe tener una etiqueta que indique la

funcion.

Una vez que la bolsa esté llena, estara lista para ser sellada y transportada al area
de descontaminacion. Debe colocarse en un segundo paquete, que debe estar
etiquetado como material biologico potencialmente infeccioso y etiquetado de

acuerdo con el acuerdo.

Los manipuladores designados deben usar equipo de proteccion personal, incluidas
mascaras quirdrgicas, gafas protectoras (mascaras o gafas protectoras), batas y

guantes.



La persona designada para su manipulacién debera colocarse equipo de proteccién
personal consistente en cubrebocas quirtrgico, proteccion ocular (careta o goggles),

bata y guantes.

Lo referente a respiradores N95 deben ser examinados mediante la vision para
detectar aquellos que tienen fallas seran desechados como son: mancha con (sangre,
fluidos corporales, maquillaje, etc.), asi mismo si se detecta roturas en el filtro o de
las bandas elasticas; también seran desechados. Ademas, estos respiradores no
pueden ser sometidos a descontinuacion y lo Gnico que se realiza es desechar segln

el cumpliendo con las politicas institucionales.

Segun Alayo, D. y Diestra, G. (2015) realizaron un estudio con el propoésito de
establecer el nivel cognitivo y actitud de bioseguridad en internas de enfermeria.
Donde obtuvieron los siguientes resultados: Del total de la muestra estudiada, el
80.6% mostraron un nivel cognitivo regular, el 12.9% como bueno y 6.5% con un
nivel cognitivo malo. En cuanto a actitud del total de participantes, el 58.1% de los
presento actitud favorable acerca de las normas de bioseguridad, un 41.9% con
actitud desfavorable; no hubo correlacion significativa entre las variables nivel

cognitivo y actitud frente a bioseguridad. (p>0.05)

Por otro lado, Cafiedo (2003) describe que el conocimiento posee 4 componentes,
el sujeto, el objeto por conocer, las relaciones con otros, los sistemas de
representaciones y de abstraccion que es hacer el presente algo en la imaginacion

por medio de palabras o figuras.

Asimismo, el conocimiento es el estimulo o legado de conocimientos e informacion
que poseen los individuos, comunidades e instituciones en situaciones 0 momentos
especificos, segun los acervos tradicionales (Florida, 2003, p. 33). Para Andreu y
Sieber, citado por Borroto, 2007, refiere que la cognicidn posee 3 caracteristicas:
primero, es personal, que tiene origen y existe en las personas, absorbiendo ain mas
a través de su experiencia; segundo, su uso, puede repetirse sin el consumo de su
conocimiento. EI consumo, que se puede evaluar, se puede juzgar si es bueno o

malo, y la tercera caracteristica vale de guia para las acciones de los sujetos.
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Por su parte, Cafiedo (2003) considera que el conocimiento tiene 4 componentes, a
saber, el sujeto, el objeto a conocer, la relacién con los demas, el sistema de
representacion y el sistema de abstraccion, es decir, convertir el presente en una

cosa imaginaria a través de palabras o cifras.
Tipos de conocimiento

a. El conocimiento cotidiano: se considera al saber cotidiano como el mas
antiguo de todos y podemos suponer que ha existido desde la creacion de la
humanidad. A veces también se le llama "sentido comdn”, a veces
"conocimiento vulgar" o incluso "conocimiento precientifico”. Las dos
Gltimas afirmaciones son inaceptables: la primera es una desvalorizacion, y
la segunda es demasiado amplia porque existen otras formas de
conocimiento ademas del conocimiento cotidiano, que también preceden
cronoldgicamente a la ciencia, mitos y la filosofia

b. Conocimiento mitolégico: En este tipo de conocimiento incluimos una
amplia gama de preocupaciones humanas, desde la supersticion hasta los
mitos y las religiones monoteistas, las cuales, aunque diferentes entre si en
muchos aspectos, tienen diferentes formas de conocimiento que constituyen
conocimiento que el conocimiento ordinario. Los hechos son como sigue.
(Cazau, 1997, pp. 8-10).

c. Conocimiento filos6fico: Hay una distincion entre la filosofia occidental y
la filosofia oriental, el comienzo del conocimiento filosofico que aqui
Ilamamos esta relacionado con el primero, porque la filosofia oriental
representa una transicion, e incluso el propio conocimiento filosofico esta
profundamente inmerso en el conocimiento mitico-religioso. medio.
Cuando comprendemos y construimos conocimiento filosofico, también
podemos hacerlo de manera sistematica, metddica, analitica y critica, pero,
como objetos de estudio, no se puede palpar lo intangible (Fernandez, 2009,
pp. 2,3, 9-12).

d. El conocimiento cientifico es racional y empirico. Esta caracteristica del
conocimiento filoséfico de estar organizado en un sistema jerarquico

mutuamente deductivo es lo que Ilamamos aqui racionalidad, y es lo que el
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conocimiento cientifico hereda de la filosofia. Algunos autores incluso
consideran esencial esta caracteristica en la ciencia: reservamos el término
"ciencia” como conocimiento general y sistematico, es decir, todas las

proposiciones especificas se derivan de unos principios generales.

En cuanto a actitud, se puede definir como un cierto grado de capacidad mental y
neuroldgica para organizar a través de la préactica, ejercer influencias directivas o
dinamicas, un sistema estable de valoraciones positivas 0 negativas, sentimientos
emocionales y una tendencia para actuar positiva o negativamente hacia los objetos
sociales (Brifiol, et al, 2001).

Las actitudes se obtienen durante el proceso de socializacion a través del cual se
internalizan lo bueno o lo malo, lo que gusta o lo que no. Posteriormente, con el
transcurrir del tiempo, se reforzaron actitudes que permitieron al ser humano filtrar
informacion en algin momento de su vida, facilitdndole el gusto y/o rechazo de la

informacidn (Dawes, 1983).

Por lo tanto, las actitudes son necesarias porque afectan el comportamiento humano
y porque las actitudes no son innatas, se forman ya sea a través de un proceso de
aprendizaje o a través de la experiencia directa con el objeto de la actitud (Einstein,
2000). Como mencionan Moreno, Martinez y Alonso (2006), las actitudes tienen 3
componentes: Los componentes cognitivos se refieren a las creencias, valores, ideas
y perspectivas de una persona. Componente afectivo, se refiere a las emociones y
sentimientos asociados con un objeto en particular. EI componente conductual se
refiere a la tendencia a actuar o reaccionar ante un objeto de cierta manera. (Olson
y Zanna, 1992). Reyes, M. y Tipantufia P. (2017)

12



2. Justificacion de la investigacion:

La COVID 19 es un proceso infeccioso originada por un coronavirus que se ha
identificado como un nuevo virus que viene afectando a la humanidad a nivel
mundial. Inicio el brote en la ciudad de Wuhan (China) en diciembre de 2019 y
actualmente se ha denominado como pandemia afectando a todos los paises del

mundo.

Un porcentaje muy alto (alrededor de 80%) que fueron afectados lograron
recuperarse de esta enfermedad sin recurrir a hospitalizacion; sin embargo 1 de
cada 5 personas que contrajeron la COVID-19 presentaron cuadros graves con
dificultad respiratoria llevando a complicaciones que muchas veces terminaron

falleciendo.

El grupo mas vulnerable fueron las personas mayores de 60 afios y los que padecian
enfermedades crdnicas no trasmisibles como hipertension arterial, diabetes o
cancer, asi como afecciones a nivel cardiaco y pulmonar, quienes tenian mas
posibilidades de desencadenar cuadros graves. Sin embargo, cualquier otro grupo
poblacional podria contagiarse con en la enfermedad del COVID- 19 y

desencadenar cuadros graves con esta enfermedad descrita.

La principal forma de transmisién de la COVID-19 es a través de las goticulas
respiratorias emanadas por una persona enferma con sintomas como la tos , fiebre,
cansancio o presentan solo sintomas leves y no sienten enfermos, siendo el contagio

en las dias de incubacion de la enfermedad.

Para enfrentar a esta tragedia mundial frente al COVID 19, los primeros que tenian
que enfrentarse con esta enfermedad fueron el personal de salud y en ese grupo
importante de primera linea estuvieron el personal de enfermeria “combate” y por
la gran demanda de pacientes afectados muchos paises optaron por solicitar la
presencia de estudiantes de enfermeria del ultimo afio académico para cubrir los

cuidados de enfermeria de los pacientes afectados.
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En nuestro pais, también hubo la necesidad de solicitar los servicios de los
estudiantes de enfermeria del dltimo afio; sin embargo, esta poblacion aun necesita
el apoyo del profesional de enfermeria y dentro de ese rubro estan las medidas de
bioseguridad por el escaso conocimiento sobre el uso de equipo de proteccion

personal con el riesgo de poder adquirir la enfermedad del COVID 109.

Por otro lado, pocos son los estudiantes de enfermeria que se presentaron a brindar
sus servicios y estamos en la necesidad imperiosa de brindar informacion
actualizada sobre esta enfermedad y los cuidados en el uso de equipamiento de
proteccion personal, porque no se sabe hasta cudndo estara presente esta pandemia
en el mundo y se tuvo que recurrir como Ultimo recurso en caso de situacion
extrema y siempre con caracter voluntario para que acudan los estudiantes del
ultimo afio académico para que apoyen a los profesionales de salud que no se
abastece para la atencion de los pacientes en vista que se fueron incrementado dia
a dia y por lo tanto, hay una necesidad de que los estudiantes estén utilicen el
protocolo especifico especialmente en el uso dl equipo de proteccion personal, de
esta forma se garantiza en todo momento su propia seguridad, asi como de los

pacientes y sus familias.

Al iniciar el afio académico 2020- 0, la Universidad San Pedro filial Piura, segun
convenio con las entidades del Ministerio de salud y EsSalud, fueron enviados los
internos de enfermeria para cumplir la Gltima etapa de su formacion académica a
diferentes establecimientos de salud como Hospital 11-2 Sullana, Hospital Jorge
Reategui delgado- Piura, Hospital Santa Rosa- Piura y Hospital de Paita; sin
embargo al presentarse la pandemia de COVID 19, el estado peruano se vio
obligado a declarar cuarentena a nivel nacional, donde se vieron afectados y fueron

retirados de la practica preprofesional hasta nuevo aviso.

Frente a esta situacion presentada y como no se sabe cuando concluye, y con fecha
03-08-2020, a través de un Decreto de Urgencia se presentd una propuesta de
incorporar el proximo afio 2021 a la préactica del Decreto de Urgencia 020- 2020,
que establece medidas excepcionales y temporales que coadyuven al cierre de

brechas de recursos humanos en salud para afrontar la pandemia por la COVID -
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19, para garantizar una adecuada disponibilidad y distribucion de personal de la
salud en los diferentes niveles de atencion, a fin afrontar la pandemia por la COVID
-19.

Segun el articulo 2. En cuanto a la reanudacion de actividades y financiacion de los
internos de ciencias de la salud, se establece el inicio o la reanudacién gradual de
las actividades de los pasantes de ciencias de la salud durante el afio 2020, en las
instituciones del Ministerio de Salud, cuyo publico a 15 de agosto de 2020,
instituciones, gobiernos regionales, Sanidad Servicios y Seguro Social de Salud de
la Policia Nacional y Fuerzas Armadas del Pert - EsSalud. Para tal efecto, las
entidades antes mencionadas dotaran, con caracter excepcional para el ejercicio
2020, de personas para dotar de equipos de proteccion a los internos de ciencias de
la salud en los establecimientos de salud, que desarrollen sus actividades de acuerdo
con el nivel de riesgo y la normativa vigente. Asimismo, indico que la emergencia
sanitaria por el COVID-19 se ha extendido hasta julio de 2021.

Los internos de enfermeria, a los que se refiere esta regla tienen derecho a una
asignacion mensual equivalente al salario minimo vital, ademas cuentan con un
seguro de salud, provisto como afiliados ordinarios a través del Seguro Social de
Salud - EsSalud y de conformidad con la resolucion a que se refiere el primer

Suplemento Final de requisitos. para obtener un seguro de vida.

Frente a esta situacion es necesario saber cuanto conoce sobre el uso de equipo de
proteccién personal cuando se brinda cuidados de enfermeria frente a una situacion

critica que atraviesa la humanidad en el mundo frente al COVID 19.
El presente estudio de investigacion se justifica por las siguientes razones:

- Relevancia tedrica, el presente estudio favorecera la recopilaciéon de las
informaciones recientes sobre la pandemia del COVID-19 a los que podran
estar expuestos los internos de enfermeria una vez que reanudan sus
practicas profesionales. Ademas, establecera un espacio de reflexion y toma
de disposiciones para prevencion frente al CODVID-109.

- Relevancia social, va a contribuir en la sensibilizacion de las autoridades de

la universidad y salud con la finalidad de la implementacién de los equipos
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de proteccion personal para los internos de enfermeria como parte del
equipo de salud, ya que este grupo ocupacional se encuentra en primera linea
frente al COVID-109.

Relevancia practica, el estudio de investigacion aprobara las autoridades la
universidad y de salud la ejecucion de un programa de capacitacion para los
estudiantes de enfermeria sobre protocolo frente al COV  ID-109.
Relevancia metodoldgica porque se elaborara un instrumento para medir el
nivel cognitivo y actitudes de los internos de enfermeria frente al COVID-

19 que sera de utilidad en proximos estudios

3. Problema
¢Qué relacion existe entre el nivel de conocimiento y actitud de internos de

enfermeria sobre uso de equipo de proteccion personal frente al COVID 19,
Universidad San Pedro- Piura 20217
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4.

Conceptuacion y operacionalizacion de las variables

Definicion conceptual de variable Dimensiones Indicadores Tipo de escala
de medicion
Nivel de conocimiento sobre COVID Preguntas:
-19. Definicion L
Es el ) de inf _, Modo de contagio 2, Nominal
s el conjunto de informacion que Manifestaciones clinicas 4 omina
posee la persona y pueden ser claros, G de ri 3
precisos, ordenados, sobre la rup_os € rlesgo_ 56
correspondientes a la transmision del Medidas preventivas ’
covid-19 Colocacion y retiro del EPP | 7.8.9.10,11,12,13,14,15
Actitudes frente al COVID-19 Colocacion del equipo de | 1,2,3,4,5,6,7
Conductas ‘ Nominal

protectoras con el
proposito prevenir el Covid-19

proteccion personal.
Retiro del equipo de
proteccion personal.

,8,9,10,11,12,13,14,15,16,

17,18,19,20
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5. Hipotesis

Hipotesis alterna

Existe relacion entre el nivel de conocimiento y actitud de internos de
enfermeria sobre uso de equipo de proteccion personal frente al COVID 19,
Universidad San Pedro- Piura 2021.

Hipotesis nula:

No existe relacién entre el nivel de conocimiento y actitud de internos de
enfermeria sobre uso de equipo de proteccion personal frente al COVID 19,
Universidad San Pedro- Piura 2021.

6.  Objetivos

Objetivo General

Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y actitud de los internos de
enfermeria sobre uso de equipo de proteccion personal frente al COVID 19,
Universidad San Pedro- Piura 2021.

Objetivos Especificos

 Identificar el nivel conocimiento de los internos de enfermeria sobre la
enfermedad del COVID-19 de la Universidad San Pedro- Piura.

 Identificar el nivel conocimiento de los internos de enfermeria sobre equipo
de proteccion personal frente al COVID-19 segun dimensiones, de la
Universidad San Pedro- Piura.

+ ldentificar las actitudes de los internos de enfermeria sobre equipo de
proteccion personal frente al COVID 19, de la Universidad San Pedro- Piura.

» Establecer la relacion entre el nivel de conocimiento y actitud de los internos
de enfermeria sobre equipo de proteccidn personal frente al COVID-19, de la

Universidad San Pedro- Piura
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METODOLOGIA

1. Tipoy disefio de la investigacion

Tipo de investigacion

El presente trabajo de investigacion segun su enfoque o paradigma es de tipo
cuantitativa, porque se estudio la correlacion entre variables cuantificadas, ademas
de ser observable, medible y replicable, empleando un lenguaje con claridad
matematica y con estudios estadisticos. Las variables cuantificadas fueron

conocimiento y actitud del personal de enfermeria.

Segln su finalidad fue una investigacion bésica o pura porque busca el
conocimiento por medio de la recoleccion de datos que profundizaron en otros
estudios de investigacion y lo que permitio contrastar con los resultados obtenidos

en el presente trabajo de investigacion.

Por el método utilizado, es una investigacion analitica, porque analiza las
definiciones relacionadas con el tema en estudio, para estudiar sus elementos en
forma detallada para poder comprender con mayor profundidad, desagregando sus
elementos, lo que permitié llegar a conclusiones.

Disefio de investigacion

Segun el disefio, fue correlacional porque se asocid entre las dos variables en

estudio.

2.  Poblacion y muestra

Poblacion:

Fue integrada por 40 internos de enfermeria del IX y X ciclo de la Universidad
San Pedro- Piura 2021.
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Muestra:

Se considero a toda la poblacion por ser un nimero significativo

Criterios de inclusion t Exclusion
Inclusion:

- Internos de enfermeria del IX 'y X ciclo de la USP
- Estuvieron matriculados en el periodo 2021-1
- Acepten participar en el estudio
Exclusion:
- Internas de enfermeria que no pertenecen a la USP

- Que desean participar en el estudio

3. Técnicas e instrumentos de recolecciéon de datos

Se utilizd la técnica la encuesta y el instrumento utilizado fue el cuestionario
elaborado por el autor en base a la normativa de EPP del Ministerio de Salud.
Directiva Sanitaria para el uso de Equipos de Proteccién Personal (EPP) para los
trabajadores del Hospital Santa Rosa — Lima Per0. 2020, y de la OMS 2020 sobre
COVID 19, asi mismo se aplico en forma virtual por contar los correos
electronicos de los internos de enfermeria y aula virtual de la USP.

Nivel de conocimiento sobre equipo de proteccion personal frente a COVID 19
Cognitivo (en sus dimensiones: generalidades, diagnostico, sintomatologia,
medidas preventiva, colocacion y retiro de EPP)

El cuestionario contiene 15 preguntas con respuestas mdultiple, cada respuesta

correcta tiene un valor de 1 punto y respuesta incorrecta es igual a 0 puntos.

20



Obteniendo la calificacion con la siguiente puntuacion

Nivel de conocimiento Puntaje
Bueno 11- 15
Regular 06-10
Malo 00-06

Actitudes frente a COVID 19

Se ha considerado 20 items, de los cuales 10 items sobre sobre colocacion del
EPP y 10 items retiro del EPP y para las respuestas se utilizara la escala de
Likert

Para items

(Totalmente de acuerdo= 4, De acuerdo=3, Desacuerdo= 2, Totalmente en

desacuerdo=1)

Obteniendo la calificacion con la siguiente puntuacion

Actitud Puntaje
Favorable 60 - 80
Desfavorable 1-59
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Validez y fiabilidad del instrumento
Validado con prueba binomial P = 0.000 y la Alfa de Cron Bach 0,830. Se trabajo
con la estadistica descriptiva, para exposicion de los resultados y para la

contrastacion de la hipdtesis se utiliz6 la Chi Cuadrado.

Para la recoleccion de datos se procedid de la siguiente manera:

a) Se ha solicitado la autorizacion correspondiente para la recogida y se ha
dirigido a la solicitud al director de la Universidad San Pedro Filial Piura.

b) EI consentimiento informado se aplicé a todos los sujetos de investigacion
para asegurar los principios de bioética (autonomia) y obtener
autorizacion.

c) La aplicacion de los instrumentos tuvo una duracion promedio de 30
minutos, leyendo y aclarando los items y dar el tiempo para que marguen
sus respuestas.

d) El cuestionario fue aplicado en el mes de marzo del presente afio, en el

horario de mafanas de lunes sabado.
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4.

Procesamiento y analisis de la informacion

Los datos recolectados fueron procesados en el programa SPSS version 24, con lo
que se creo la base de datos respectiva.

Para el andlisis de los resultados se elaborg tablas, tanto numérica como
porcentual. Para identificar la correlacion de las variables en estudio se calcul6

con el coeficiente de Pearson.
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RESULTADOS

Tabla 1

Caracteristicas demogréficas de los internos de enfermeria de la Universidad San Pedro-
Piura 2021

Datos generales Frecuencia Porcentaje
Edad
Entre 20 y 24 afios 11 27.5
Entre 25 y 29 afios 20 50.0
Entre 30 y 34 afios 3 7.5
Entre 35 y 39 afios 2 5.0
Entre 40 y 44 afios 2 5.0
De 45 afios a mas 2 5.0
Total 40 100.0
Sexo
Masculino 9 225
Femenino 31 775
Total 40 100.0

En la tabla 1, muestra las caracteristicas sociodemograficas de los internos
de enfermeria de la Universidad San Pedro- Piura 2021. En relacion a edad
el 50% tienen entre 25 a 29afios, el 27,5%entre 20 a 24 afios, el 7,5% de
30 a 34 afos, el 5% de 35 a 39 afios, el 5% de 40 a 44 afios, el 5% mas de

45 anos. El 77,5% son mujeres y el 22,5% varones.
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Tabla 2

Conocimiento de los internos de enfermeria sobre uso de equipo de proteccion
personal segun preguntas frente al COVID 19, Universidad San Pedro- Piura 2021

respuestas

Ne Preguntas incorrectas  correctas
f % f % f %

Total

1 ¢(Cudl esel conceptode COVID-19? 4 100 36 90.0 40 100.0

¢CAmo puede contraer una persona la
2 enfermedad por el virus del COVID- 3 7.5 37 925 40 100.0
19?

¢Quiénes tienen un alto riesgo de
3 enfermarse gravemente si contraenel 9 225 31 775 40 100.0
coronavirus?

¢Cuales son los sintomas de la

enfermedad del COVID-19? 34 8.0 6 150 40 100.0

¢;Coémo puede usted prevenir la

enfermedad del virus COVID-19? 0 00 40 1000 40 100.0

;Qué medidas preventivas debe
6 utilizar al atender a pacientes con 2 50 38 95.0 40 100.0
enfermedad de COVID-19?

¢Cudles son los elementos de EPP
antes de ingresar a su préctica

/ hospitalaria frente a la pandemia del 2 >0 38 950 40 1000
covid-19?
¢ Qué consideraciones se debe tener en

8 cuenta antes del uso del EPP? 7 175 33 85 40 100.0
¢(Cual es el tiempo maximo

9 recomendado que un trabajador 6 150 34 850 40 100.0

deberia tener puesto el traje de
proteccion personal?

Como parte del equipo de proteccion
10 personal, ;Se debe utilizar méscaras 0 0.0 40 100.0 40 100.0
N-95?
¢En qué momento se retira el equipo
de proteccion personal?

;Cudl es el EPP necesario para la
12 desinfeccion del ambiente del 38 950 2 50 40 100.0
paciente con COVID-19?

Con respeto al uso de guantes es

11 9 225 31 775 40 100.0

13 correcto 3 7.5 37 925 40 100.0
¢Cual es la finalidad del uso de la
14 mascarilla? 10 25.0 30 75.0 40 100.0

¢(Cuando se debe utilizar los

15 .
elementos de proteccién ocular?

10 25.0 30 75.0 40 100.0
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En la tabla 2, presenta el conocimiento de los internos de enfermeria sobre uso de
equipo de proteccion personal segun preguntas frente al COVID 19, de acuerdo a
los items planteados , 87,2% respondieron en forma correcta con un porcentaje por
encima del 75% de los participantes, obteniendo el maximo puntaje los items como
se puede prevenir la enfermedad del virus COVID-19 y el uso de la mascara N95 y
el puntaje mas bajo en respuesta incorrecta fueron cudl es el EPP necesario para la
desinfeccion del ambiente del paciente con COVID-19con el 5% y cuales son los

sintomas de la enfermedad del COVID-19 el 15% de entrevistados.
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Tabla 3

Nivel de conocimiento de los internos de enfermeria sobre uso de equipo de proteccién
personal frente al COVID 19, Universidad San Pedro- Piura 2021

Nivel de conocimiento Frecuencia Porcentaje
Malo 0 0.0
Regular 8 20.0
Bueno 32 80.0
Total 40 100.0

En la tabla 3, se expresa en términos generales el nivel conocimiento de
los internos de enfermeria sobre uso de equipo de proteccion personal
frente al COVID 19, el 80% es bueno, el 20% es regular.
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Tabla 4

Actitud de los internos de enfermeria sobre uso de equipo de proteccion personal segin items
frente al COVID 19, Universidad San Pedro- Piura 2021

respuestas en Escala de Likert Total
Totalmente
i Totalmente de De
N° ITEMS acuerdo acuerdo Desacuerdo en
desacuerdo
f % f % f % f % f %

Es importante retirar todos los aditamentos personales

1 (joyas, reloj, teléfono celular, boligrafos, otros) antes 27 67.5 13 325 0 0.0 0 0.0 40 100.0
de colocarme el EPP

2 Creogue no es relevantg]a higiene de manos con agua 2% 65.0 1 25 6 150 7 175 40 100.0
y jabdn o bien con solucion a base de alcohol gel >60%
Me siento segura al utilizar la bata desechable o de

3 algoddn realizando amarres de las tiras por la parte 7 175 30 75.0 3 7.5 0 0.0 40 100.0
posterior
Me siento segura al colocarme el (cubrebocas

4 quirdrgico o respirador N95 o equivalente) segln los 15 375 24 600 1 2.5 0 0.0 40 100.0
procedimientos a realizar

5 Siento seguridad al colocarme el protector ocular 6 150 32 800 2 5.0 0 00 40 100.0
(goggles o careta)

6 Qon5|der0|rrel_ev_ante el utilizar el gorro desechable en 39 975 0 0 o 00 1 25 40 100.0
areas o procedimientos donde se producen aerosoles
¢Considero importante colocarme el par de guantes

7  desechables y que estos cubran las empufiaduras de la 26 65.0 13 325 0 0.0 1 2.5 40 100.0
bata para evitar contaminacion?
Creo que no es necesario realizar desinfeccion de

8 guantes previo a su retiro con solucién a base de 40 1000 O 00 O 0.0 0 0.0 40 100.0
alcohol gel >60% o toallitas alcoholadas

9 Debo retirar los guantes de forma lenta y segura, luego 35 875 5 125 0 0.0 0 0.0 40 100.0
depositarlos en el contenedor para su desecho

10 Después de retirarme los guantes debo realizar higiene 10 250 30 750 0 0.0 0 0.0 40 100.0
de manos con alcohol gel >60%

11 Debo .retlrar la bata en forma Ientayc_ljldadosa, luego 32 0.0 8 200 0 0.0 0 0.0 40 100.0
depositar en el contenedor correspondiente

12 Después de retirarme la bata realizo higiene de manos 20 500 19 475 0 00 1 25 40 100.0
con alcohol gel >60%
Retirar el gorro de la parte posterior hacia el frente (en

13 caso de haberlo usado) y depositar en el contenedor 33 825 7 175 0 0.0 0 0.0 40 100.0
para su desecho

14 Después de retirar el gorro debo realizar higiene de 23 575 17 425 0 00 0 0.0 40 100.0
manos con alcohol gel >60%
Inclinar la cabeza 15° hacia delante y retirar

15 Ientamente los goggl_es o careta de forma lenta y 15 375 21 525 4 100 0O 0.0 40 100.0
cuidadosa y depositar en contenedor para su
desinfeccion

16 Cologue con cuidado las gafas en el recipiente o 355 5 535 4 100 0 00 40 100.0
correspondiente para su limpieza y desinfeccion
Después de retirar las gafas no es necesario realizar

17 higiene de manos con una solucion a base de alcohol 35 87.5 0 00 4 100 1 2.5 40 100.0
gel >60%
Debo retirar el cubrebocas quirdrgico inclinando la

18 cabeza 15° hacia delante, sujetdndolo de los elasticos 2 595 19 475 0 0.0 0 0.0 40 100.0
procurando no tocar la parte externa del cubrebocas y
deséchela en el contenedor de la basura especial

19 M_e sngnto seguraal _rgallzar higiene de manos con agua 17 425 23 575 0 0.0 0 0.0 40 100.0
y jabon o con solucién a base de alcohol gel >60%

20 Me siento segura al ducharme y cambio de ropa limpia 17 425 22 550 1 )5 0 0.0 40 100.0

y salir por la zona limpia
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En la tabla 4, muestra la Actitud de los internos de enfermeria sobre uso de equipo
de proteccion personal segun items frente al COVID 19, de los considerados para
evaluarlos a través de la Escala de Likert, el 50% de los participantes responden
estar totalmente de acuerdo, con un porcentaje por encima del 50% , alcanzando el
maximo puntaje el items: creo que no es necesario ejecutar antisepsia de guantes
previo a su retiro y el 40% responden estar de acuerdo, considerando el indicador

mas de 50% la diferencia esta distribuido en los demas indicadores.
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Tabla s

Actitud de los internos de enfermeria sobre uso de equipo de proteccion personal frente

al COVID 19, Universidad San Pedro- Piura 2021

Actitud Frecuencia Porcentaje
Desfavorable 6 15.0
Favorable 34 85.0
Total 40 100.0

En la tabla 5 muestra la Actitud los internos de enfermeria sobre uso de
equipo de proteccion personal frente al COVID 19, el 85% muestran

una actitud favorable y el 15% desfavorable.
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Tabla 6

Relacion entre nivel de conocimiento y actitud de los internos de enfermeria sobre uso
de equipo de proteccion personal frente al COVID 19, Universidad San Pedro- Piura

2021
Actitud frente al EPP
Nivel de conocimiento Total
Sobre EPP desfavorable favorable

F % f % f %

Malo 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Regular 3 75 5 12.5 8 20.0
Bueno 3 7.5 29 72.5 32 80.0
Total 6 15.0 34 85.0 40 100.0

p-valor Chi2 = 0,046

En la tabla 6, se observa la correlacion entre el nivel de conocimiento y actitud de
los internos de enfermeria sobre uso de equipo de proteccién personal frente al
COVID 19, Para el grupo con nivel de conocimiento regular el 7,5% muestra una
actitud desfavorable y el 12,5% favorable. Para el grupo con nivel de
conocimiento bueno, el 7,5% muestra una actitud desfavorable y el 72,5%
favorable. Ala prueba estadistica de chi cuadrado de Pearson alcanza p= 0.046, lo
cual significa que existe una correlacion significativa de las variables nivel de

conocimiento y actitud de los internos.
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ANALISIS Y DISCUSION

Los resultados del presente estudio, de acuerdo a las caracteristicas
sociodemogréaficas segun edad el 50% tienen entre 25 a 29afios, el 27,5%entre 20 a
24 aiios, el 7,5% de 30 a 34 afios, el 5% de 35 a 39 afios, el 5% de 40 a 44 afios, el
5% maés de 45 afios. El 77,5% son de sexo femenino y el 22,5% masculino.

En cuanto al nivel de conocimiento de los internos de enfermeria sobre uso de
equipo de proteccion personal segln preguntas frente al COVID 19, el 80% es
bueno, el 20% es regular. Resultados concordantes con Jiménez, T. y Mite, G.
(2016) quienes realizaron un estudio en la ciudad de Guayaquil cuyo proposito fue
determinar el uso de las barreras de proteccion en los estudiantes de enfermeria
durante sus practicas. Cuyos resultados fueron que un 85% de los participantes
tenian conocimiento del protocolo de bioseguridad, llegaron a la conclusion que los
participantes del estudio usan mayormente las barreras de proteccion, a pesar de no
estar continuamente disponibles en los servicios de las unidades hospitalarias.
Difiere con Payehuanca, B. (2019) En su estudio tuvo como objetivo determinar el
conocimiento de las medidas de bioseguridad entre los estudiantes de enfermeria
gue ingresan a un internado hospitalario. De acuerdo con las dimensiones
conceptuales y principios de las medidas de bioseguridad, medidas preventivas o
precauciones universales, el 19 % tenia un buen conocimiento de las medidas de
bioseguridad, el 70 % tenia conocimientos generales y el 11 % carecia de
conocimientos. limpieza y desinfeccion de materiales, manejo de residuos y

disposicion de exposiciones ocupacionales.

La bioseguridad es un conjunto de medidas destinadas a proteger a las personas que
trabajan en los establecimientos de salud y a los pacientes, visitantes y al medio
ambiente que pueden verse afectados por las actividades asistenciales. La OMS ha
estado involucrada en la gestion de riesgos para la vida y la salud humana, animal

y vegetal y los riesgos ambientales relacionados desde 2010. Se basa en el
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conocimiento de los vinculos fundamentales entre diferentes sectores y la
posibilidad de transferir peligros dentro de un sector y entre sectores, con
implicaciones para todo el sistema. Manejo de bioseguridad para mecanismos de
transmision del COVID-19, es asi que la salud publica mundial enfrenta nuevos
desafios y los protocolos y estdndares de bioseguridad hospitalaria se han ajustado
bajo estrictas medidas de proteccidn, dirigidas a los cuidadores de primera linea,
como el personal de enfermeria. Bioseguridad hoy significa higiene de manos y
técnica adecuada, uso de equipos de proteccion personal (EPP) y desinfeccion de

equipos médicos, limpieza y desinfeccion del ambiente (OMS, 2020).

De acuerdo a los resultados de los trabajos referidos en antecedentes el nivel de
conocimiento sobre normas de bioseguridad, era de regular a bueno, trabajos
ejecutados antes de la pandemia. Actualmente el personal de salud como los
internos de enfermeria manejan un conocimiento alto seguido de regular sobre el
uso correcto de barreras protectoras como el EPP, que es uno de los principios

universales de bioseguridad.

El 02 de julio del 2020, el MINSA a través de la R.M N° 456-2020-MINSA,
aprueba la Norma Técnica de Salud para el uso correcto de los equipos de
Proteccion Personal de los trabajadores de las Instituciones Prestadoras de Servicios
de Salud, con la finalidad de contribuir a disminuir el riesgo de infecciones
asociadas a la atencion de la salud de las instituciones publicas y privadas, mediante

el uso de los EPP.

Referente a la actitud los internos de enfermeria sobre el uso de equipo de
proteccion personal frente al COVID 19, el 85% muestran una actitud favorable y
el 15% desfavorable los resultados obtenidos guardan cierta relacién con Segun
Alayo, D. y Diestra, G. (2015) quienes en su estudio realizado en el Hospital Belén
de la ciudad de Trujillo- PerG. Con el objetivo de determinar el nivel de
conocimiento y actitud de bioseguridad en internas de enfermeria, concluyen que
el 58.1% de los participantes presentaron una actitud favorable sobre la

bioseguridad, 41.9% una actitud desfavorable sobre bioseguridad; existiendo una
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relacion no significativa entre el nivel de conocimiento y actitud de bioseguridad.
(p>0.05)

El EPP, surge el afio 2005 Organizacion Internacional del Trabajo, sefiala en la
salud ocupacional ocurren accidentes y las enfermedades ocupacionales dentro y
fuera de su labor, ademés hay agentes de riesgo en el entorno biopsicosocial, donde

se desempenia.

La salud ocupacional, representa una de las herramientas de gestion mas
importantes para mejorar la calidad de vida laboral en las empresas y con ella su
competitividad, sin embargo, a veces es dificil avanzar debido a la actitud de los
trabajadores. La actitud como disposicion mental y nerviosa, influye en la
respuesta del individuo a toda clase de objetos y situaciones, sin embargo, ante la
pandemia la actitud ha cambiado en un giro total, hoy el EPP, es destinado a ser
llevado por el trabajador, para que lo proteja de uno 0 mas riesgos que puedan
amenazar su seguridad y/o salud, asi como cualquier complemento destinado al

mismo fin.

Todos los dispositivos de proteccion deben ajustarse adecuadamente para
proporcionar el grado de proteccion para el que fueron disefiados. Ademés de
afectar su rendimiento, el ajuste también es un factor importante en la aceptacion

del dispositivo y la motivacion del usuario.

En cuanto a la relacion entre el nivel de conocimiento y actitud de los internos de
enfermeria sobre uso de equipo de proteccion personal frente al COVID 19, Parael
grupo con nivel de conocimiento regular el 7,5% muestra una actitud desfavorable
y el 12,5% favorable. Para el grupo con nivel de conocimiento bueno, el 7,5%
muestra una actitud desfavorable y el 72,5% favorable. Ala prueba estadistica de
chi cuadrado de Pearson alcanza p= 0.046, lo cual significa que hay relacion
significativa entre las variables nivel de conocimiento y actitud de los internos,

resultados que aprueban la hipotesis alterna planteada.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES

Las caracteristicas sociodemogréaficas se dividen por edad, siendo la mayoria de

mujeres de 20 a 29 afios, siendo mujeres una cuarta parte de la poblacion.

Segun la pregunta para COVID 19, el nivel de conocimiento de los internos de
enfermeria sobre el uso de equipos de proteccion personal fue 80% bueno y 20%

normal.

Actitudes de los internos de enfermeria hacia el uso de equipos de proteccion
personal para combatir el COVID 19, 85% tiene actitud favorable y 15% Desa

favorable.

La correlacion entre el nivel de conocimiento y actitud de los internos de
enfermeria sobre uso del equipo de proteccidn personal frente al COVID 19, a la
prueba estadistica de chi cuadrado de Pearson alcanza p= 0.046, lo cual significa

que hay relacion significativa con las variables en estudio.

Los resultados guardan relacion con la hipotesis alterna planteada con las variables
del estudio en los internos de enfermeria sobre uso de equipo de proteccidn personal
frente al COVID 19 de la Universidad San Pedro- Piura 2021.
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RECOMENDACIONES

A la Universidad incorporar en los contenidos de las diferentes asignaturas la
aplicacion de las normas de bioseguridad, haciendo énfasis en la préctica del uso

de los EPP, siguiendo los protocolos normados por el MINSA.
Al equipo de Gestion de la IPRESS donde desarrolle el internado abastecer a los

estudiantes con el equipo de proteccion personal, segln el area asistencial de

acuerdo a su rotacion.
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ANEXOS Y APENDICE

Anexo 1

UNIVERSIDAD SAN PEDRO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA DE ENFERMERIA

Titulo: Nivel de conocimiento y actitud de internos de enfermeria sobre uso de equipo
de proteccidn personal frente al COVID 19, Universidad San Pedro- Piura 2021

PRESENTACION

Reciba un cordial saludo. Mi nombre es Calder6n Pifiin Edwin Thiltén, bachiller de
enfermeria de la Universidad San Pedro. El siguiente cuestionario tiene como objetivo
obtener informacion para la elaboracion de una tesis de investigacion, que consiste en
determinar el nivel de conocimiento y actitud de internos de enfermeria sobre uso de
equipo de proteccion personal frente al COVID 19, Universidad San Pedro- Piura; con
lo cual se puede recomendar mejoras en las medidas de bioseguridad en los internos de
enfermeria durante la atencion que brinde a las personas que acuden a los
establecimientos de salud, ya que la informacion emitida por usted seré de gran ayuda
para la culminacién de esta investigacion, por lo cual, agradezco su sinceridad en las
respuestas, porque de ella depende la veracidad de los resultados.

El cuestionario es andnimo.

. INSTRUCCIONES

Lee atentamente cada una de las preguntas y selecciona la alternativa que sea mas
apropiada a tu opinién o actitud. Marca con un aspa (X). No existen respuestas buenas
0 malas; asegrate de responder a todas las oraciones.

DATOS GENERALES:

Edad: Sexo

42



CONOCIMIENTOS SOBRE AL COVID 19

1. (Cuél es el concepto de COVID-19?

a) Es una enfermedad infecciosa causada por el coronavirus que se ha descubierto
mas recientemente denominada SARV-19

b) Es una enfermedad infecciosa causada por el coronavirus que se ha descubierto
mas recientemente denominada COVID-19

¢) Es unaenfermedad infecciosa causada por el coronavirus que se ha descubierto
mas recientemente denominada SARV-1

d) Es una enfermedad infecciosa causada por el coronavirus que se ha descubierto

mas recientemente denominada COVID- 9

2. ¢Cbémo puede contraer una persona la enfermedad por el virus del COVID-19?
a) Al inhalar las goticulas procedentes de una persona infectada por el virus
COVID 19.
b) Cuando las goticulas caen sobre los objetos y superficies y luego se tocan los
0jos, la nariz o la boca.

¢) Todas las anteriores

3. ¢Quiénes tienen un alto riesgo de enfermarse gravemente si contraen el
Coronavirus?
a) Todas las personas
b) Nifios y personas de la tercera edad

c) Personas de la tercera edad y con enfermedades agregadas

4. ¢Cuéles son los signos y sintomas de la enfermedad del COVID -19?
a) Fiebre, la tos secay el cansancio.
b) La congestién nasal, el dolor de cabeza, la conjuntivitis
c) Fiebre, dolor de garganta, dificultad respiratoria, la diarrea, la pérdida del
gusto o el olfato

d) Todas las anteriores
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5.

6.

7.

8.

¢Como puede usted prevenir la enfermedad del virus COVID-19?

a) lavarse las manos y /o utilizar desinfectante para las manos
b) mantener distancia a 2 metros de los deméas

¢) Utilizar mascarilla

d) Todas las anteriores

¢Qué medidas preventivas debe utilizar al atender a pacientes con enfermedad de
COVID -19?

a)
b)

c)
d)

Uso del equipo de proteccion personal

Lavados de manos toda vez que se pone en contacto con objetos
contaminados con goticulas del paciente

Distanciamiento social no menor de 1.0 mt de distancia

Todas las anteriores

¢ Cudles son los elementos de EPP antes de ingresar a su préctica hospitalaria

frente a la pandemia del covid-19?

a)

b)

c)

Respirador N95, FPP2 o equivalente, protector ocular (goggles o careta) y
Gorro desechable

Bata de manga larga impermeable desechable o de algoddn y guantes (latex o
nitrilo)

Todas las anteriores

¢Qué consideraciones se debe tener en cuenta antes del uso del EPP?

a)
b)

c)
d)

Estar en condiciones de salud fisica y emocional

Que haya consumido alimentos y bebidas previo al acceso al servicio COVID-
19

Verificar que el equipo este completo, asi como la integridad de este

Todas las anteriores
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9 ¢ Cuél es el tiempo méximo recomendado que un trabajador deberia tener puesto el

traje de proteccién personal?

a) El tiempo dependera del material con que esta hecho el equipo de proteccién
personal.

b) Dependera de las condiciones ambientales

¢) Alrededor de 4 horas como maximo

d) Ninguna de las anteriores

10. Como parte del equipo de proteccion personal, ¢se debe utilizar mascaras N-95?
a) Si especificamente en casos de pacientes con COVID-19
b) No es necesario usar en pacientes con COVID-19
c) Ninguna de las anteriores

11. ¢En qué momento se retira el equipo de proteccién personal?
a) Cuando se finaliza el contacto del paciente,
b) Cuando finaliza su turno.

¢) todas las anteriores

12. ;Cuél es el EPP necesario para la desinfeccion del ambiente del paciente con
COVID-19?
a) Debe usar batas impermeables, mascara N-95, pantalla facial o gafas y
guantes
b) Se recomienda el uso de batas impermeables, pantalla facial o gafas y
guantes

¢) Todas las anteriores

13. Con respecto al uso de guantes es correcto

a) Sirve para disminuir la transmision de gérmenes y virus que padece el
paciente a las manos del personal y viceversa.
b) Sustituye el lavado de manos

¢) todas las anteriores
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14. ;Cual es la finalidad del uso de la mascarilla?

a) Sirve para prevenir la transmision de microorganismos que se propagan a
través de aire o goticulas del paciente enfermo
b) Evitar la transmisién cruzada de infecciones

c) todas las anteriores

15. ;Cuéando se debe utilizar los elementos de proteccion ocular?

a) Se utiliza siempre en procedimientos invasivos que impliquen salpicaduras
de sangre a la mucosa ocular o cara
b) Solo se utiliza en centro quirargico

c) todas las anteriores
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ACTITUD FRENTE A LA COLOCACION, RETIRO DEL EQUIPO DE
PROTECCION PERSONAL (EPP) PARA ATENCION DE CASOS POR COVID-

19
ITEMS Totalmente | De Desacuerdo | Totalmente
de acuerdo | acuerdo en
desacuerdo
COLOCACION DEL EQUIPO DE
PROTECCION PERSONAL
1. Esimportante retirar todos los aditamentos
personales (joyas, reloj, teléfono celular,
boligrafos, otros) antes de colocarme el
EPP
2. Creo que no es relevante la higiene de X
manos con agua Yy jabén o bien con
solucion a base de alcohol gel >60%
3. Me siento segura al utilizar la bata
desechable o de algoddn realizando
amarres de las tiras por la parte posterior
4. Me siento segura al colocarme el
(cubrebocas quirurgico o respirador N95 o
equivalente) segln los procedimientos a
realizar
5. Siento seguridad al colocarme el protector
ocular (goggles o careta)
6. Considero irrelevante el utilizar el gorro X
desechable en éareas o procedimientos
donde se producen aerosoles.
7. Considero importante colocarme el par de
guantes desechables y que estos cubran las
empufiaduras de la bata para evitar
contaminacion
RETIRO DEL EQUIPO DE PROTECCION
PERSONAL (EPP)
8. Creo que no es necesario realizar X

desinfeccion de guantes previo a su retiro
con solucion a base de alcohol gel >60% o
toallitas alcoholadas.
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Debo retirar los guantes de forma lenta y
segura, luego depositarlos en el
contenedor para su desecho

10.

Después de retirarme los guantes debo
realizar higiene de manos con alcohol gel
>60%

11.

Debo retirar la bata en forma lenta y
cuidadosa, luego depositar en el
contenedor correspondiente

12.

Después de retirarme la bata realizo
higiene de manos con alcohol gel>60%

13.

Retirar el gorro de la parte posterior hacia
el frente (en caso de haberlo usado) y
depositar en el contenedor para su desecho

14.

Después de retirar el gorro debo realizar
higiene de manos con alcohol gel >60%

15.

Inclinar la cabeza 15° hacia delante y
retirar lentamente los goggles o careta de
forma lenta y cuidadosa y depositar en
contenedor para su desinfeccion

16.

Coloque con cuidado las gafas en el
recipiente  correspondiente para  su
limpieza y desinfeccion

17.

Después de retirar las gafas no es necesario
realizar higiene de manos con una solucion
a base de alcohol gel >60%

18.

Debo retirar el cubrebocas quirdrgico
inclinando la cabeza 15° hacia delante,
sujetandolo de los elasticos procurando no
tocar la parte externa del cubrebocas y
deséchela en el contenedor de la basura
especial

19.

Me siento segura al realizar higiene de
manos con agua y jabon o con solucion a
base de alcohol gel >60%

20.

Me siento segura al ducharme y cambio de
ropa limpia y salir por la zona limpia

Gracias

48




Anexo 2

Matriz de Consistencia l6gica y metodoldgica

TITULO PROBLEMA OBJETIVOS METODOLOGIA

Nivel de conocimiento y | (Qué relacion existe entre el General Tipo y Disefio de Investigacion
actitud de internos de nivgl de conocimiento y actitud | peterminar la relacién entre el nivel de | Investigacion cuantitativa, basica,
enfermeria sobre uso de | de internos de enfermeria sobre | ¢onocimiento y actitud de los internos de | descriptivo, no experimental y correlacional
equipo de proteccion | uso de equipo de proteccion

personal frente al COVID 19,
Universidad San  Pedro-
Piura 2021

personal frente al COVID 19,
Universidad San Pedro- Piura
2021?

enfermeria sobre uso de equipo de proteccién
personal frente al COVID 19, Universidad San
Pedro- Piura 2021.

Especifico
-ldentificar el nivel conocimiento de los internos
de enfermeria sobre la enfermedad del COVID-19
de la Universidad San Pedro- Piura.
-ldentificar el nivel conocimiento de los internos
de enfermeria sobre equipo de proteccion personal
frente al COVID-19 segln dimensiones, de la
Universidad San Pedro- Piura.
-ldentificar las actitudes de los internos de
enfermeria sobre equipo de proteccion personal
frente al COVID 19, de la Universidad San Pedro-
Piura.

-Establecer la relacion entre el nivel de
conocimiento y actitud de los internos de
enfermeria sobre equipo de proteccion personal
frente al COVID-19, de la Universidad San Pedro-
Piura.

Muestra

40 internos de enfermeria del IX y X ciclo de

la Universidad San Pedro- Piura 2021
Técnicas e Instrumentos  de
Recoleccién de Datos

Técnica: Encuesta  Instrumento:

Cuestionario
Procesamiento de la Informacion

Para el procesamiento de los Datos
trabajados en tablas de Excel se utiliz6
el programa SPSS.
- Gréficos

Tablas

Se calculé el coeficiente de correlacion de
Pearson.
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Anexo 3

Base de datos en Excel

No DATOS G. CONOCIMIENTOS SOBRE EPP ACTITUDES FRENTE AL EPP
edad [sexo | cl | c2 | c3 | cd|c5[c6|{c7|c8|c9|cl0|cll|cl2|cl3|cld4|cl5|al|a2|a3|ad|a5|ab|a7|a8|a9 |al0|all|al2|al3|ald|al5|al6|al7|al8|al9|a20

1 2 2 1 1 1 0 1 (111|1]1 1 1 0 1 1 1 4 |4 |4 4|4 |44 |44 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3
2 6 2 1 1 1 0 1 (111|1]1 1 1 0 1 1 1 4 1413 |3|3(4(3(4]|4 3 4 3 4 3 3 3 4 4 4 4
3 3 2 1 1 1 0 1 (1|11|1]0 1 0 0 1 1 1 314(3 (3|3 |4|3]|41|4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4
4 1 2 1 1 1 0 1 (111|1]1 1 1 0 0 1 1 4 |44 4|4 |44 |44 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4
5 1 2 1 1 1 0 1 (111|1]1 1 1 0 1 0 0 4 14|12 |3|3 (444|414 3 4 1 4 3 3 3 4 4 3 2
6 1 1 1 1 0 0 1]1(1(1]1 1 0 0 1 0 0 31412 |3|3|4|3|4)|4 4 3 3 3 3 3 4 4 3 3 1
7 1 2 1 1 1 0 1(111|0]1 1 1 0 1 1 1 312(3(|4|3|1|1|4) 4 3 4 3 4 3 3 3 4 4 3 1
8 2 1 1 1 1 0 1 (111|0]1 1 1 0 1 1 1 4 (2|3 (4|3 |44 |4) 4 4 4 4 4 4 3 3 4 4 4 4
9 2 1 1 1 1 0 1 (111|1]1 1 1 0 1 1 1 4 (4|13 (2|3 |44 |4) 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4
10 1 2 1 1 0 0 1]1(1(1]1 1 1 0 1 0 0 4 1413 |3|3(4(3]4]3:3 3 3 3 3 3 3 3 4 4 4 3
11 2 2 1 1 0 1 1(111|]0]1 1 1 0 1 1 1 4 14|13 |3|3(4(3(4|4 3 3 3 4 3 3 3 4 3 4 3
12 2 2 1 1 1 0 1 (111|1]1 1 1 0 1 1 1 4 |14 |43 |44 |4) 4 4 4 4 4 4 3 3 4 3 4 4
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13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29
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30

31

32

33

34

35

36

37

38

39

40
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Anexo 4:

Base de datos crudos en SPSS

t,‘-'i *Mivel de conocimiento v actitud de internos de enfermernia scbre uso de equipo de proteccion personal frente al COVID 19 universidad san pedro piura 2020.sav [ConjuntoDatos1] - IBM SF
Archivo Editar Wer

Datos Transformar

Analizar

Marketing directo Graficos Ltilidades Yentana Ayuda

=1 e~ w8 A SHEE H

|

== H . ah
= S0 ma D W 6

oleo|~ oo &wiN=

MMM 2222 =x|=
AW |=o oo =|alml&w ki=a

1
1

MNombre
Edad
Sexo
c
c2
c3
cd
ch
chb
c’
cB
c9
c10
c11
cl12
c13
c14
c15
al
a?
a3
ad
as
ab
ar

Tipo
Mumeérico
Mumerico
MNumérico
Mumeérico
Mumerico
Mumérico
MNumérico
Mumerico
Mumérico
MNumérico
Mumerico
MNumérico
MNumérico
Mumerico
MNumérico
MNumérico
Mumerico
MNumérico
MNumérico
Mumerico
MNumérico
MNumérico
Mumeérico
Mumeérnco

v 00 00 00 OO OO 0D OO OO0 OO OO OO 0D OD 00 OO0 00 OO OO OD 00 OO 0D 00 OO

Anchura

Decimales

P10 0 0 0 0 000 000000000000 oo0o

Etiqueta
Edad {1,
Sexo {1.
& Cual es el concepto de COWVID-197 {0,
& Codmo puede contraer una persona la enfermedad por el virus del COWVID-19% {0,

iQuenes tienen un alto riesgo de enfermarse gravemente si contraen el corona... {0.

& Cudles son los sintomas de la enfermedad del COWVID-197 {0,
& Como puede usted prevenir la enfermedad del virus COVID-197 {0,
£Que medidas preventivas debe utilizar al atender a pacientes con enfermedad ... {0.

& Cuales son los elementos de EPP antes de ingresar a su practica hospitalaria_.. {0,
& Qué consideraciones se debe tener en cuenta antes del uso del EPP? {0,
£Cual es el tiempo maximo recomendado que un trabajador deberia tener puest... {0,
Como parte del equipo de proteccidn personal. ;Se debe utilizar mascaras MN-957 {0,

iEn gué momento se retira el equipo de proteccidn personal? {0,
£Cual es el EPP necesario para la desinfeccidn del ambiente del paciente con .. {0,
Con respeto al uso de guantes es correcto {0,
& Cual es la finalidad del uso de la mascarilla? {0,
&Cuando se debe utilizar los elementos de proteccidn ocular? {0,
Es importante reitrar todos los aditamentos personales (joyas. reloj, teléfono ce_.. {1,
Creo que no es relevante la higiene de manos con agua vy jabdn o bien con solu._. {1,
e siento segura al utilizar la bata desechable o de algoddn realizando amarres... {1,
Me siento segura al colocarme el (cubrebocas quirdrgico o respirador M95 o eq._. {1,
Siento seguridad al colocarme el protector ocular (goggles o careta) {1.

Considero irrelevante el utilizar el gorro desechable en aréas o procedimientos d.._ {1,
Considero importante colocarme el par de guantes desechables v que estos cu... {1,

Valores

Entre 20___
Masculin___
incorrect___
incorrect___
incorrect___
incorrect___
incorrect___
incorrect___
incorrect___
incorrect___
incorrect___
incorrect___
incorrect___
incorrect___
incorrect___
incorrect___
incorrect___
Totalme.
Totalme.
Totalme.
Totalme._
Totalme__.

Totalme.__.

Totalme___

Perd
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
Mingunc
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Anchura
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Decimales
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Etiqueta
Siento seguridad al colocarme el protector ocular (goggles o careta)

Considero irrelevante el utilizar el gorro desechable en aréas o procedimientos d._
Considero importante colocarme el par de guantes desechables y que estos cu._.
Creo gue no es necesario realizar desinfeccién de guantes previo a su retiro co._.
Debo retirar los guantes de forma lenta y segura, luego depositarlos en el conte...
Después de retirarme los guantes debo realizar higiene de manos con alcohol g...
Debo retirar la bata en forma lenta y cuidadosa, luego depositar en el contened. ..

Después de retirarme |a bata realizo higiene de manos con alcohol gel =60%

Retirar el gorro de |a parte posterior hacia el frente (en caso de haberlo usado) y...

Después de retirar el gorro debo realizar higiene de manos con alcohol gel =60%

Inclinar la cabeza 15° hacia delante y retirar lentamente los goggles o careta de. ..
Cologue con cuidado las gafas en el recipiente correspondiente para su limpiez. .
Después de retirar las gafas no es necesario realizar higiene de manos con una...
Debo retirar el cubrebocas guirdrgico inclinando la cabeza 15° hacia delante, su...
Me siento segura al realizar hiiene de manos con agua y jabdn o con solucidn a...

Me siento segura al ducharme y cambio de ropa limpia y salir por la zona limpia
Mivel de conocimiento sobre EPP
Actitud frente al EPP

.
0,
0,
i,
.
.
.
.
.
.
.
{1
{1
{1
{1
{1
.
.

Valores

Totalme. .
Totalme.
Totalme.
Totalme.
Totalme...
Totalme...
Totalme...
Totalme...
Totalme...
Totalme...
Totalme...
Totalme...
Totalme...
Totalme...
Totalme...
Totalme...

Malo}...

desfavor. ..

Pen
Ningun
Mingun
Mingun
Mingun
Mingun
Mingun
Mingun
Mingun
Mingun
Mingun
Mingun
Mingun
Mingun
Mingun
Mingun
Mingun
Mingun
Mingun
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Anexo 5

CONSTANCIA DE TURNITIN

5USP
&

LI DU L1 B S ELIHT

VICERRECTORADO DE INVESTIGACION

CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD

El que suscribe, Vicerrector de Investigacion de |a Universidad San Pedro:

HACE CONSTAR

Que, de la revisidn del trabajo titulade “Conocimiento y actitud de internos de enfermeria
sobre uso de equipo de proteccion personal frente al COVID 19, Universidad San Pedro -
Piura 2021" del (a) estudiante: Edwin Thiltdn Calderon Pifin, identificado(a) con Codigo M2
2515100004, 5= ha verificado un porcentaje de similitud del 30%, el cual se encuentra
dentro del pardmetro establecide por la Universidad 5an Pedro mediante resolugidn de
Consejo Universitario N 5037-2019-USP/CU para la obtencidn de grados y titulos
académicos de pre y posgrado, asi como proyectos de investigacion anual Docente.

%e expide |a presente constancia para los fines pertinentes.

Chimbate, 9 de Febrero de 2022
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Anexo 6:

REPOSITORIO INSTITUCIONAL

REPOSITORIO INSTITUCIONAL DIGITAL

FORMULARID O ALUTORIZACIGH PARA LA PUBSCACIOHN OE DC-CUMERTOS OF MVISTIGACKIN

]
. Tipade Docimenca de |ove s ged dn

F]
i. Grads Arsddmiko o Tiubs Frafsalanal ©

Titukr 2| Do emienio de S e gl n
Caidimicnlo ¥ acibal de micrnes e enlietina sobes wa de cgqspo de prolecciis peraoml frenle al

COWILE 19, Ve veredinl Sen Pedno - Pl 2021,

Exfenpseria

e B T Ty s iy ™

el e L AR |

A Ursjiradbdsd del Archees Lg dal

Son e e EE S e P W ke SR R L RED O L L, o L ik Fia | i e Wk o e W] i i
il oy oo o o i e ko i b 1 b v i e d il i b e e Wl i bedaa

B tMomgurarts de ere kercimCae s | e CORBORS

1 i, gl e i e fdr d el o, Bdoris & b Ueeeodel paliah oo ka0 0F reribgaods e kerasko Apie e o Dpaaidein
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Anexo 7:

INFORME DE ASESOR

"Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nocional™

INFORME ACADEMICO
A : Dra. Jenry Canno Mejla
Decana Facultad Clencias de la salud
Universidad San Pedro
DE . Dra. Vilma Vicufa de Bardales - Asesor
ASUNTO . Entrega de Informe de Tesis presentado por

Bach. Calderdn Pifin Edwin Thiltdn
REFERENCIA: RESOLUCION DE DIRECCIOM DE ESCUELA N2126-2021-USP-EPESD

FECHA . Plura, 28 de enero del 2022

Tengo a bien dirigirme a usted, para saludarla cordialmente y al misma tempo manifestarle
gue &l Informe de Tesis titulzdo “Conocimiento y actitud de internos de enfermeria sobre uso de
equips de proteccidn personal frente al COVID 19, Universidad San Pedro- Piura 20217
presentado por la Bachiller. Caldertn Pifiin Edwin Thiltdn, se encuentra en condickon de ser

ewaluada por los miembros del Jurado Dictaminador.

Contando con su amable atencidn al presente, es ocasidn propicia para renovarle las muestras de

mi especial deferencla parsonal.

Es cuanto tengo gue informarle, reiterdndole mi aprecio y estima personal_

Atentamente.

Dra. Vilma Vicuha de Bardales
ASesor
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Anexo 8:

Figuras

FEMENINO
MASCULINO

SEXO

DE 45 ANOS A MAS
ENTRE 40 Y 44 ANOS
ENTRE 35 Y 39 ANOS
ENTRE 30 Y 34 ANOS
ENTRE 25 Y 29 ANOS

ENTRE 20 Y 24 ANOS

Figura 2 Caracteristicas demogréficas de los internos de enfermeria de la
Universidad San Pedro- Piura 2021
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Conocimiento sobre el EPP

¢Cuando se debe utilizar los elementos de
proteccidn ocular?

¢Cudl es la finalidad del uso de la mascarilla?

Con respeto al uso de guantes es correcto
¢Cual es el EPP necesario para la desinfeccion del
ambiente del paciente con COVID-19?

¢En qué momento se retira el equipo de
proteccidn personal?

Como parte del equipo de proteccidn personal, ¢Se
debe utilizar mascaras N-95?

¢Cudl es el tiempo maximo recomendado que un
trabajador deberia tener puesto el traje de...

¢Qué consideraciones se debe tener en cuenta
antes del uso del EPP?

¢Cudles son los elementos de EPP antes de

ingresar a su practica hospitalaria frente a la...

¢Qué medidas preventivas debe utilizar al atender
a pacientes con enfermedad de COVID-19?

¢Cémo puede usted prevenir la enfermedad del
virus COVID-19?

¢Cudles son los sintomas de la enfermedad del
COVID-19?

¢Quiénes tienen un alto riesgo de enfermarse
gravemente si contraen el coronavirus?

¢Cémo puede contraer una persona la enfermedad
por el virus del COVID-19?

¢Cuadl es el concepto de COVID-19?

Hincorrectas

o
(6]
=
o
=
[€,]
N
o
N
[€,]
w
o

©o
w
=

~
©o

(8]
ety

w

w
w
~

35

N

M correctas

Figura 2 Conocimiento de los internos de enfermeria sobre uso de equipo de
proteccidn personal segun preguntas frente al COVID 19, Universidad San

Pedro- Piura 2021
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Malo
0%

Regular
20%

80%

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EPP

Figura 3 Nivel de conocimiento de los internos de enfermeria sobre uso de equipo
de proteccion personal frente al COVID 19, Universidad San Pedro-
Piura 2021
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Actitudes frente al EPP

<
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o
35
—
o
4
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o
c
=
Q
L
Q.
e
(o]
>
Q
=
3
o
<
(2]
Q
3
=3
o
Q.
o

Me siento segura al realizar higiene de manos...
Debo retirar el cubrebocas quirdrgico...

Después de retirar las gafas no es necesario...

Coloque con cuidado las gafas en el recipiente...
Inclinar la cabeza 15° hacia delante y retirar...
Después de retirar el gorro debo realizar...
Retirar el gorro de la parte posterior hacia el...
Después de retirarme la bata realizo higiene...
Debo retirar la bata en forma lenta y...

Después de retirarme los guantes debo...

Debo retirar los guantes de forma lenta y...
Creo que no es necesario realizar desinfeccion...
Considero importante colocarme el par de...
Considero irrelevante el utilizar el gorro...
Siento seguridad al colocarme el protector...
Me siento segura al colocarme el (cubrebocas...
Me siento segura al utilizar la bata desechable...
Creo que no es relevante la higiene de manos...

Es importante reitrar todos los aditamentos...

B Totalmente de acuerdo M De acuerdo
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Figura 4 Actitud de los internos de enfermeria sobre uso de equipo de
proteccién personal segun items frente al COVID 19, Universidad

San Pedro- Piura 2021
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Actitud frente al EPP

34 (85%)

Desfavorable

Favorable

Figura 5 Actitud de los internos de enfermeria sobre uso de equipo de
proteccion personal frente al COVID 19, Universidad San
Pedro- Piura 2021
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Grafico de barras

Recuento

regular bueno

Nivel de conocimiento sohre EPP

Actitud
frente al
EPP

B cesfavorable
I favorable

Figura 6 Relacion entre nivel de conocimiento y actitud de los internos de
enfermeria sobre uso de equipo de proteccion personal frente al

COVID 19, Universidad San Pedro- Piura 2021
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Anexo 9

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO

Prueba binomial
Significacion
Prop. Prop. de exacta
Categoria observada prueba (bilateral)
VARO00001 |Grupo 1 1 28 ,93 ,50 ,000
Grupo 2 0 2 ,07
Total 30 1,00
VAR00002 | Grupo 1 1 28 ,93 ,50 ,000
Grupo 2 0 2 ,07
Total 30 1,00
VAR00003 | Grupo 1 1 28 ,93 ,50 ,000
Grupo 2 0 2 ,07
Total 30 1,00
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Fiabilidad

Notas

Salida creada

29-NOV-2020 15:11:45

Comentarios

Entrada

Datos

F:\ilma\NUEVA BASE CALDERON
PININ.sav

Conjunto de datos activo

ConjuntoDatos1

Filtro <ninguno>
Ponderacion <ninguno>
Segmentar archivo <ninguno>

N de filas en el archivo de

datos de trabajo

10

Entrada de matriz

Manejo de valores

perdidos

Definicion de perdidos

Los valores perdidos definidos por el usuario

se tratan como perdidos.

Casos utilizados

Las estadisticas se basan en todos los casos
con datos validos para todas las variables en

el procedimiento.

Sintaxis

RELIABILITY

/VARIABLES=P01 P02 P03 P04 P05 P06
P07 P08 P09 P10 P11 P12 P13 P14 P15 P16
P17 P18 P19 P20 P21

P22 P23 P24 P25 P26 P27 P28 P29 P30

P31 P32 P33 P34 P35 P36 P37

/SCALE(ALL VARIABLES') ALL

/MODEL=ALPHA

/SUMMARY=TOTAL.

Recursos

Tiempo de procesador

00:00:00,02

Tiempo transcurrido

00:00:00,01

PININ.sav

[ConjuntoDatosl]

F:\vilma\NUEVA BASE CALDERON
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Escala: ALL VARIABLES

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 10 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 10 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las variables del

procedimiento.

Validacion Alfa de Cronbach Prequnta 1 a la Pregunta 35

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
,830 35
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Estadisticas de total de elemento

Media de escala si el Varianza de escalasi Correlacion total Alfa de Cronbach

elemento se ha el elemento se ha de elementos si el elemento se
suprimido suprimido corregida ha suprimido

PO1. 92,30 117,344 977 ,803
P02 93,10 136,544 ,151 ,831
P03 92,30 117,344 977 ,803
P04 91,20 122,400 ,625 ,814
P05 91,30 142,678 -,161 ,848
P06 92,30 117,344 977 ,803
P07 92,30 117,344 977 ,803
P08 91,30 125,122 ,438 ,822
P09 93,00 141,778 -,173 ,838
P10 93,10 136,767 ,210 ,829
P11 92,30 117,344 977 ,803
P12 93,30 140,011 -,098 ,833
P13 93,00 134,000 ,302 ,827
P14 92,90 142,767 -,202 ,841
P15 92,30 117,344 977 ,803
P16 92,30 117,344 977 ,803
P17 91,20 145,067 -,255 ,848
P18 90,70 128,678 ,455 ,822
P19 92,30 117,344 977 ,803
P20 90,60 143,600 -,305 ,840
P21 90,90 144,989 -,280 ,846
P22 92,30 117,344 977 ,803
P23 90,70 145,789 -421 ,843
P24 90,60 143,600 -,305 ,840
P25 92,30 117,344 977 ,803
P26 90,80 138,844 -,009 ,836
P27 90,50 142,500 -,427 ,836
P28 90,50 139,611 -,045 ,832
P29 90,60 142,489 -,327 ,837
P30 90,50 138,944 ,045 ,831
P31 90,60 138,711 ,018 ,833
P32 92,30 117,344 977 ,803
P33 92,30 117,344 977 ,803
P34 91,00 154,444 -,5630 ,861
P35 90,60 148,933 -,645 ,847

Mg. Ignacia Abigail Lozano Ramos
COESPE N° 214
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