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Resumen

La presente tesis se realiz6 con un disefio bésico, descriptivo cuantitativo, y
prospectivo que incluyd 50 trabajadores del servicio de laboratorio del hospital de
Cajamarca, con el propoésito de conocer el nivel de conocimiento en equipos de
proteccion personal en la prevencion de enfermedades infectocontagiosas en el
laboratorio del Hospital de Cajamarca , como técnica de investigacion se aplico la
observacion directa mediante encuesta como instrumento de recoleccion de datos.
Resultados: 64% fueron mujeres, 70% personal de nivel técnico y 70% con tiempo de
servicio < de 5 afios, segun evaluacion de la encuesta se alcanzo entre un 85% y 100%
de respuestas correctas de los participantes. Conclusion: los trabajadores tienen un
excelente nivel de conocimiento sobre el uso adecuado de los equipos de proteccion
personal (EPP) en la prevencion de enfermedades infectocontagiosas en el hospital de

Cajamarca 2022.

viii



Abstract

This thesis was carried out with a basic, quantitative, descriptive and prospective
design that included 50 workers from the laboratory service of the Cajamarca hospital,
with the purpose of knowing the level of knowledge in personal protective equipment
in the prevention of infectious diseases in the laboratory of the Hospital of Cajamarca,
as a research technique, direct observation was applied through a survey as a data
collection instrument. Results: 64% were women, 70% were technical level personnel
and 70% had service time <5 years. According to the survey evaluation, between 85%
and 100% correct answers were achieved by the participants. Conclusion: workers
have an excellent level of knowledge about the appropriate use of personal protective
equipment (PPE) in the prevention of infectious diseases at the Cajamarca 2022
hospital.



Introduccion

World Health Organization. (2023) mediante recomendaciones de bioseguridad
explican que la prioridad de la bioseguridad en laboratorio es la proteccion del recurso
humano y control de diseminacién de un agente patdgeno o sustancia que afecte la
salud del personal y pacientes. Sefiala que los equipos de proteccién personal
constituyen la primera barrera contra el riesgo de contaminacion y que el nivel de
proteccion esta en relacion con las competencias del personal sobre el uso adecuado,
los componentes correctos incluso a las medidas de bioseguridad como el asepsia y
antisepsia y eliminacion de los equipos de proteccion.

Alfonso & Zumbado. (2022) sefialan que la bioseguridad en laboratorio clinico es
multidimensional que involucra niveles de seguridad segun el tipo de laboratorio, tipo
de muestras a procesar, protocolo de uso adecuado de los materiales y conocimiento
adecuado y continuo sobre equipamiento de proteccion personal, recomiendan que el
personal debe recibir capacitacion actualizada de manera permanente y programada
asimismo explican que las medidas de proteccion deben enfocarse a potenciales
fuentes de exposicion como agentes patdgenos, resistencia bacteriana, muestra y

fluidos contaminados.

Cedefio et al. (2021) destacan la importancia de las normas de bioseguridad
recomendadas desde la Organizacion Mundial de la Salud e implementadas en cada
sociedad, por lo que su cumplimiento y aplicacion es de entera responsabilidad en cada
pais, asimismo sefialan que estas normas deben ser implementada mediante
capacitaciones permanente, contar con la sostenibilidad presupuestal y logistica que
amerita en el tiempo y actividades de monitoreo y control sobre el cumplimiento de

los protocolos de bioseguridad en general.



Antecedentes y fundamentacion cientifica

Phan et al. (2021) realizaron un estudio observacional sobre los cuidados del retiro de
EPP en 162 trabadores de las diferentes areas de un Hospital en Estados Unidos. Los
resultados revelaron que el 90% no se retira segn normas técnicas y se expone a
contacto con patdgenos respiratorios de los cuales 21% se retiran los guantes de
manera incorrecta, 65% no sabe retirarse las botas, 65% no respeta la norma del retiro

de la bata y 26% siempre toca la mascarilla protectora.

Estrada & Stephani (2020) evaluaron a 127 practicantes en salud sobre uso correcto
de elementos de bioseguridad como medidas de prevencion de infeccion en un hospital
de Ecuador. Resultados: el 83% tiene nivel de conocimiento alto, en relacion con el
riesgo de contraer una enfermedad infectocontagiosa el 50% usa adecuadamente la
mascarilla en el area de TBC, y el 80% tiene una conducta preventiva en pacientes con
VIH, con relacion al Sars Cov2 el 76% respondié que es mejor usar la mascarilla
KN95. Concluye que los practicantes tienen alto nivel de conocimiento sobre

bioseguridad.

Nufiez (2020) realiz6 una revision bibliografica y sistematica sobre uso adecuado de
los equipos de proteccion personal en diferentes paises que reportaron contagios de
Covid 19 en el personal de salud concluyendo que los principales factores que
contribuyeron a estas estadisticas se relacionan a) desabastecimiento, b) falta de
capacitacion sobre el uso correcto del EPP, c) reciclaje, d) falta de informacion sobre

trasmision y contagio del Sars CoV 2.

Mera et al. (2020) en Colombia, entrevistaron a 521 trabajadores del sector salud sobre
percepcion del uso del EPP, los resultados revelaron que 47,1% no recibio
capacitacion, 37% desconocen el uso adecuado y 64,5% adquirido los EPP con sus
propios recursos lo que evidencio el alto riesgo de contagio de Covid 19 y otras

enfermedades infectocontagiosas.



Yanfez et al. (2020) realizaron una entrevista virtual sobre los componentes de los EPP
utilizados en pacientes covid19 donde se incluyé a 134 profesionales de la salud de
Europa, Asia, y Medio Oriente. Resultados: 72% varones, 28% mujeres, en relacion a
los elementos del EPP 83% utilizé doble guante, 7% triple guante, 31% gafas, 30%
protector facial, y 9%protector facial quirtrgico. En cuanto al impacto del EPP sobre
su desempefio y comodidad 54% se vio levemente afectado, 66% reportaron
incomodidad, 82% fatiga, 63% problemas de comunicacién, 63% dificultad visual.

Villarreal (2020) estudio realizado en Ecuador, aplic6 una entrevista con preguntas
cerradas y lista de chequeo a 14 trabajadores de salud sobre el uso adecuado y nivel de
conocimiento de los equipos de proteccion personal, los resultados que el 85% tienen
un nivel de conocimiento y uso correcto del EPP, y 100% usa de manera adecuada las

mascarillas, protector facial y guantes para la atencion de pacientes en emergencia.

Estudio similar fue realizado por Parrales (2019) quien evalué nivel de conocimiento
sobre las normas de bioseguridad, uso de equipos de proteccion en 54 trabajadores de
diferentes areas de un hospital de Ecuador. Resultados: el 98.15% tiene un alto nivel
de conocimiento en prevencion de enfermedades infectocontagiosas, 12.96% no usa

equipos de proteccion, el 23 % solo usa la bata como barrera de proteccion.

Resultados distintos fueron publicados por Echegaray & Theveny (2017) que
evaluaron el nivel de conocimiento y uso adecuado de EPP a 29 trabajadores de una
estacion de ambulancias de Argentina. Resultados 55% de los trabajadores tenian > 10
afios de servicio y horarios de 24 horas, 79% tiene nivel de conocimiento alto sobre la
eficacia de los EPP, 21% nivel bajo, y el 79% conoce que los EPP deben proteger

cabeza, cara, 0jos, Vvias respiratorias, oidos, piel y miembros superiores e inferiores.

Arpasi et al. (2022) realizaron un estudio epidemiolégico sobre factores que
condicionaron contagio por Sars CoV 2 en 495 profesionales de la salud de tres
hospitales de Lima. Resultados: las principales variables relacionadas al contagio se
asociaron a falta de EPP 50,9%, comorbilidad del trabajador 51, %, falta de
capacitacion 50,3%, trabajo exclusivo en area critica 56,6% Yy ser de nivel profesional
55,4% vy nivel técnico 49,3%.



Ayay (2022) realizé un estudio descriptivo sobre adecuado de EPP en 94 estudiantes
de medicina de una universidad nacional de Lambayeque. Resultados: varones 64,9%,
35,1% mujeres, edad media de 23 afios, segun respuestas del cuestionario aplicado
71,3% alcanzaron nivel medio, 24,5% nivel alto, 4,3% nivel bajo.

Belling & Monroy (2022) revelaron que en un estudio correlacional sobre uso
adecuado y nivel de conocimiento sobres EPP en 21 profesionales de salud de un
hospital de Arequipa, 95,2% no utilizan adecuadamente los EPP y 4,8% si lo usan de
manera adecuada, asimismo, 66,7% tienen nivel de conocimiento bajo, 19% alto y
14,3% medio.

Velasquez (2022) realiz6 un estudio correlacional sobre conocimiento y uso adecuado
de los EEP, investigacion que incluyo a 55 profesionales de salud del hospital nacional
de Puno. Los resultados indicaron que en relacion al nivel de conocimiento sobre EPP
el 60.0% tuvo un nivel regular, el 32.7% un nivel malo y solo el 7.3% un nivel bueno;
en relacion al uso correcto del EPP en el 89.1% califico como inadecuado y 10.9% lo

usaba de manera adecuada.

Alfaro (2021) realiz6 un estudio descriptivo en un hospital publico de Trujillo — Perd
donde evaluo las condiciones y actitud de 45 trabajadores de salud frente al riesgo de
contagio de Covid 19, los datos revelaron que 84% del personal de salud se contagio
del Covid 19 y atribuyeron este problema a la falta disponibilidad y de capacitacion

del uso adecuado de los EPP.

Raraz et al. (2021) evaluaron las condiciones laborales del personal de salud en
establecimientos de salud de Lima metropolitana durante el contexto del Covid 19 e
incluyeron a 271 trabajadores que respondieron a una entrevista virtual con os
siguientes resultados: segun grupo profesional 29.2% fueron médicos UCI, 11.8%
médico residente, enfermeras 39.1% personal de laboratorio 4.1%, otros 6.6%, segun
disponibilidad de EPP solo el 53% recibié un EPP por 12 horas de trabajo, al 40% no
se les proporciono mascarilla de manera regular. Conclusion el desabastecimiento y

falta de capacitacion sobre el uso del EPP predisponen al riesgo de contraer Covid 19.



Estudio descriptivo y cualitativo realizado por Huachaca (2021) quien aplicd una
encuesta sobre nivel de conocimiento en medidas de bioseguridad y EPP a 150
trabajadores de salud de un hospital militar en Perd. Resultados: 60% mujeres, 40%
hombres, sobre el nivel de conocimiento el 69.33% tiene un nivel adecuado, 30.67%
inadecuado, concluye el estudio recomendando que el nivel de conocimiento tiene una

relacién significativa alta en la prevencién de enfermedades infectocontagiosas.

Jeremias (2020) realizé un estudio descriptivo en estudiantes de la salud sobre el nivel
de conocimiento en medidas de bioseguridad en la practica clinica en un hospital
nacional en Lima — Per(. Incluyo en el estudio a 84 sujetos y aplico una entrevista
estructurada reportando los siguientes resultados: el 82% tiene un nivel alto, sobre el
uso correcto del EPP 78% nivel alto, lavado de manos 59% nivel alto. Conclusion: el
nivel de conocimiento es un factor protector que interviene en la prevencion de

contagio hospitalario.

Castilla et al. (2018) evaluaron a 21 trabajadores de salud de un hospital de Bagua —
Per( sobre conocimiento y practicas adecuadas de bioseguridad. Los resultados
revelaron que el 52% tiene un nivel de conocimiento adecuado y responsable en la

prevencion contra enfermedades e infecciones intrahospitalarias.

Tamariz (2018) evaluo el nivel de conocimiento sobre medidas de bioseguridad a 100
trabajadores asistenciales de un hospital de Lima, los resultados de la encuesta
revelaron que: 26% tienen nivel alto, 55% tienen nivel medio, 19% nivel bajo, y
concluye que existe una relacion significativa entre el nivel de conocimiento y el riesgo

de una contaminacion por material bioldgico y quimico.

Garcia & Morillo (2017) realizaron un estudio descriptivo y observacional relacionado
al nivel de conocimiento y uso adecuado del EPP en hospital publico de Trujillo. El
estudio incluyo a 22 trabajadores del area de cirugia, los resultados revelaron que
54.55% tiene nivel de conocimiento alto y 44.45% nivel bajo, en relacion al
cumplimiento del uso de EPP, 81.82% si cumplen, 18.18% no cumplen, concluyendo
que existe una relacion significativa entre nivel de conocimiento y cumplimiento sobre

bioseguridad.



Somocurcio (2017), aplicd una encuesta a 567 trabajadores en un hospital nacional de
Lima, el propdsito fue evaluar el nivel de conocimiento sobre prevencién y
bioseguridad hospitalaria. Resultados: 21% tiene un nivel alto y conoce sobre
bioseguridad, prevencion y uso del EPP, 75% nivel medio, y 4% nivel bajo. Concluye
que segun los resultados existe un alto riesgo de contagio por agentes y material
biolégicos.

David et al. (2021) explican que los Equipos de Proteccion Personal (EPP) o Personal
Protection Equipment, actiian como barrera de proteccion en todos los procedimientos
de laboratorio en la prevencion o disminucion del riesgo de contraer una enfermedad
infecto-contagiosa y sefialan que los componentes del EPP deben proteger la vista, las
manos, vias respiratorias, y la piel, NIOSH (2019), recomienda que los EPP también
deben proteger al personal de salud de los efectos sobre su salud reproductiva cuando

estan expuestos a gases, sustancias o material bioldgico altamente contaminate.

CDC (2020) en su articulo cientifico da cuenta que el personal de salud siempre esta
en contacto con elementos microbiolégicos y quimicos que puede transmitir
enfermedades como hepatitis B, hepatitis C (VHC), Ebola, VIH, y el Sars CoV 2 que
representan alto riesgo su salud por lo que recomiendan tener en cuenta las
especificaciones técnicas y tipos de equipos de proteccion que protejan al pacientes y
personal evitando la transferencia de microorganismos a través de la sangre y los
fluidos corporales. Es importante sefialar que en los equipos de proteccion deben

incluirse batas, guantes, respiradores, lentes o visores, gorros como elementos basicos.

OPS (2020) establecio mediante una guia las pautas para que el personal de salud que
atiende pacientes Covid 19 se coloque y descarte de manera correcta os EPP, de esta
forma se evita el contagio del Sars CoV2 por contacto o goticulas, por lo que el uso de
EPP se debe utilizar previa capacitaciéon y monitoreo permanente, reitera ademas que
solo el personal de salud capacitado y competente debe ingresar a los ambientes de

pacientes infectado para algin procedimiento o toma de muestra bilégica. Figura (1).



COMO PONERSE EL EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL (EPP)

+ Identifique peligros y gestione riesgos. Busque el EPP necesario.
+ Vea dénde se pondrd y quitara el EPP.

+ Pida ayuda a un amigo o pdngase delante de un espejo.

+ Descarte todo el EPP en un cubo de basura adecuado.

Pdngase la bata, Péngase la mascarilla ~ Pdngase la proteccion ocular Péngase los

quirdrgica o respirador.*  (gafas protectoras) o facial  guantes (incluso
(protector facial).t sobre la mufieca).

*Puede ser una mascarilla quirdrgica o un respirador (N95 o similar), segin el nivel de atencion.
En el procedimiento generador de aerosoles (PGA), use un respirador (N95 o similar).
tPor ejemplo, visor, careta o gafas protectoras (considere la posibilidad de usar gafas antiempafiante o un liquido antiempanante).

COMO QUITARSE EL EPP

+ Evite la contaminacién para usted mismo, los demds y el entorno.
+ Quitese primero los elementos mds contaminados.

Quitese los Higienicese Quitese la proteccion Quitese la mascarilla Higienicese

guantes y luego las manos. ocular, desde atrds  quirdrgica o respira- las manos.
la bata. hacia adelante. dor, desde atrds
hacia adelante.

Figura (1). Colocacién y descarte de EPP. OPS (2020)

WHO (2020) en el contexto de la pandemia estableci6 recomendaciones y

especificaciones técnicas que debe reunir los Equipos de Proteccion Personal (EPP)

con el proposito de evitar que el personal de salud de las diferentes especialidades y

niveles se contagien con el virus Sars CoV 2. Figura (2).



Articalo

' (aracteristicas

Nermas de rendimiento (u otras normas
equivalentes)

Mascarilla média para Mascarilla médica, con beena transpirabiidad, con Las caras imterna y Mascanillas 2 preeba de salpicadueras (quiniegicas):
profesionales sanitarios externa daramente indicadas, eficacia en L fitracén de goticulas del « EN 14683 Tipo liR
98%,, preferentemente 2 prueba de salpiaduras. « ASTMF2100 niveles 1, 203
« YY 0469, con una capacidad de filtracidm minima de las
goticelas com bactenas del 98%
« U otra norma eguivalente
Mascarilla no 2 prueba de salpicaduras:
« EN 14683, Type ll
« YY/T 0969, con ena capacidad de filtraciém minima de
fas gaticulas con Bacterias del 98%
Uotra nerma equivalente
Masque médical pour agents | Maswarilla médica, de buena transpirabiidad y con las caras imtemna y EN 14683 Type |
de sante exterma daramente indicadas. YY 0469 o YY/T 0969, sila capacidad de filtracion de [
goticulas con bacterias es inferior al 98%
Uotra norma equivalents
Pijama de quirdfano, casaca | (asaca, de tela tejida, para piama de quirdfana, reutilizable o de un solo
w50, Manga corta, puesta bajo el traje de bieprotecodn o L bata.
Pijama de quiréfano, Pantalones, de tela tejda, para pjama de quirdfano, reutilizables o de en
pantalones s0lo usa, puestos bajo e traje de baoproteccon o fa bata
Delantal, de uso intensivo Delantal recto com peto. ENIS0 13688
Tejido: poliéster 100% con recsbrmiesto de PYC, PYC 1009, o caecho EN 14126 y proteccidm parcial (EN 13034 o EN 14605)
100%, o material reutilizable y biodegradable 100%, « otro matevial 2 ASTM FO03 para leia, hipaciorito sodico
prosba de liquidos. EN 343 para la mpermeabilidad y |2 transpirabilidad
Impermeable, con & tirz del coello y las dntas de la ontera para sujecion | U ot conjunto equivalents de normas
trasera cosdas, 0 bien con ka tira y las cintas recortadas de la misma pieza
con el defantal Si es biedegradable:
Gramaje minimo: 300 g/m2. Grosor- 200 2 300 pm, opconal. « EN13432
Que permita cebrr de 702 90 ¢cm de ancho y 120 2 150 cm de aito. « ASTM D6400
Eodegradable o reutilizable (siempre y cuando existan las condicones
para lz descomtaminacon).
Delantal, desechable Delantal protector secto, sin mangas y de un sobo wso, duefiadoparause | Ensayo de rendimiento del producto s es biodegradable
sanitasio. - EN13432
Sin costuras, a peueba de liquidos y antimaschas. « ASTM De40
Coemado de evar, provisto de tiras para sujetario al cuelio y a la dntura « U otro conjento equivalente de normas
por detrds (4 en total).
Las tiras del coelio y de & cintura deben ser ajustables o atables.
Coler: blanco.
Matesial: polietileno {PE) u otro material biodegradable o compostable.
Dimensiones: 85 cam (ancho) x 145 am (largo) {+ 15%). Grosor: minimo
50 pm.
Regstente al agua y a desinfectantes {etanol al 70% y sobucidn de cloro
al 0,05% o 500 ppen).
Bata de aislamiento De un solo wso, desechabie, de tela no tejda, que cebra hastalamitad de | AAMI PB7O (Neveles 1-3) et ASTM F3352
2 pantoerillz Talklas S M, Ly XL EN 13034 - Tipo P8 [€] (bata cosida), con ena presion
También puede ser reutilizable, d2 1ela tejida, que cubra hasta la mitad Bidrostatica minima de 50 omi 0 AAMI PB70 Nivel 4 y
de la pantoeilla. Tallas S, M, L y XL. Las zonas ariticas pueden ser mds ASTMF33520
resistentes 2 as salpicaduras que kas 7onas que no lo son. Las batas 50 16604 (lase 5
reutilizables deben cumpiir los requisitos minimos de resdimiento después | U otm conjunto equivalente de normas
del numero maximo de lavados recomendado.
Bata quinirgica De um sobio wso, desechablle, de tela no tejda, que cubra hasta lamitad de | AAMIPB70y ASTM F2407 EN 13795
12 pantorrilla, estéril o me. Las zonas ariticas pueden ser mds resistentesa | EN 13034 - Tipo P8 €] (bata cosida), con ena presion
fas salpicaduras que Las que no lo som. 0 bien m—u*wdo
De un solo wso, de tela tejida, que cubra hasta mitad de b pantomila, "nmlmmmtm
esterikzable. Las zonas criticas peeden ser mds resistentes a las EN 556, si es esténil, u otro conjento equivalente de
salpicaderas que las 2onas que no b son. nomas
Las reutilizables deben cumplir los regeisitos minimos de rendimiento
despues del ndmero maximo de lavados recomendado.

Figura (2) Especificaciones técnicas de los EPP - WHO (2020)




Meéxico (2020) durante la pandemia del Covid 19 y en su etapa de implementacion del
uso adecuado de los equipos de proteccion personal al equipo de salud, realizd
recomendaciones sobre como evitar lesiones en la piel a consecuencias del uso
prolongado del EPP y disminuir el riesgo que predispongan al contagio del Covid 19.
Figura (3).

al usar el EPP?

ablecer recomendacionss para evitar lesiones en la péel del profesional de la salud que wutiliza Equips de Proteccion
Pﬂrs-unal iEbI!‘:lon la atencidn oe pacientes con COVID-1S

Colocacién de proteccién : = .
i€ P Retiro de |la proteccién cutanea
cutanea

Evalla
1 ] Al fimalzar la jornada laboral, después de la atencidn a
b 1 L % T padentes COVID-19, ésta puede ser de & o 12 horas de
o | BCiendo con ko qUe |8 iRStUCan tengs prograrmads
| — l

Ratiro de EPP

C‘_\:’,al r‘._J za el procedimiento para e
=] o rati ERP i

rona malar|

Higiene de manos

Realiza  higiene  de  mrancs
antes de manipular ty festn

as d= presisn y
warfiques  su adhasior

Oealiza ia higisne de tu manos MNota: En caso I:|F._l tenar piE_I sensible solicita
con  téocnica  coTre y asesorfa a la Clinica de Heridas o al personal
cede 3 colocar 1 F"F' miédico de tu preferencia

Pasos previos para el cuidado de tu plel

- Realiza higiene facial haciendo énfasis en las dreas de mayor contacto con €l EPP (orejas, nariz,
frente y zona malar)

- Procura no utilizar maqguillaje y colocar protector cutaneo (protector cutaneo con acrilato o
aerosol o crema con siliconal wna hera antes de colocar el EPP

Figura (3) Recomendaciones para evitar lesiones en la piel por uso del EPP México (2020)



Burgos (2010) define las enfermedades infectocontagiosas como aquella que es

producida por un microorganismo patégeno como virus, bacterias, protozoarios y

hongos y que puede ser trasmitida de una persona otra de manera. La manifestacion

clinica puede ser: a) subjetiva lo que refiere el paciente como molestias inespecificas

pero que alteran su comportamiento bioldgico, b) objetivas, que se evidencia en la

evaluacion Clinica como lesiones, secreciones, alteracion de su morfologia (aumento

o disminucién de peso, alopecia). Las enfermedades mas comunes son: herpes, sifilis,

colera, gonorrea, dengue, hepatitis, VIH, y actualmente el Covid 19, por su parte

Garcia et al. (2010) comentan que el proceso de una infeccidon dependera del agente

causal como su capacidad de virulencia, resistencia, camuflaje, multiplicacion, y del

huésped mediado por su capacidad de respuesta inmune. Figura 4.

Entrada microorganismo |

v

Adherencia y multiplicacion

.

Infeccion

Factores del
microorganismao

PatGgeno primario

No patégeno: flora

Patogenicidad/virulencia:

Patogeno oportunista

Factores del huésped:
Respuesta inmune

comensal
v . -
Colonizacion Infeccion latente Enfermedad infecciosa:
o subclinica Localizada

Generalizada

Figura 4. proceso de infeccién Garcia et al. (2010)
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En México, un articulo cientifico publicado por Morelos et al. (2014) revelaron que un
personal de laboratorio tiene incidencia de 55 veces el riesgo de contagiarse de VHB
y 38 veces el riesgo de VHC, en el Per el esta incidencia solo a 10 veces, pero incluia
a mas personal de salud incluyendo al area de laboratorio clinico, la principal causa de
estas incidencias de infeccion se atribuye al bajo conocimiento del uso adecuado de
los equipos y barreras de proteccién y medidas de bioseguridad. Figura 5.

F ? :

LR LE

Figura 5. Uso correcto de los EPP. Morelos et al. (2014)

Torres et al. (2020) sefialaron que los equipos de proteccion personal deben cumplir
su principal funcién de contrarrestar cualquier forma de contaminacion del personal
de salud y del paciente, teniendo en cuenta que durante el contexto de la pandemia del
Covid 19 el personal de salud tenia un riesgo entre 4.4% y 20% de contagiarse del Sars
CoV2, por lo que se implemento el uso de respiradores filtrantes capaces de retener

particulas de e 0.02 a 0.5 um como el virus Sars CoV 2.
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Justificacion.

Prevenir una enfermedad infectocontagiosa en una institucion de salud es la prioridad
de las normas de bioseguridad, enfermedades como el ébola, malaria, VIH, hepatitis,
TBC, dengue, y Covid 19 pueden ser trasmitidas en el personal de un establecimiento
de salud. Los Equipos de Proteccion Personal (EPP) juegan un rol muy importante,
pero existen condiciones como el nivel de conocimiento y actitud del personal sobre
su uso adecuado y correcto que los expongan a un contagio. por lo que las siguientes
son las justificaciones para realizar la presente investigacion:

Justificacion social: se fundamenté en identificar las debilidades cognitivas que
puedan ser mejoradas mediante capacitacion y monitoreo permanente como estrategia
de prevencion de contagio de enfermedades infectocontagiosas.

Justificacion metodoldgica: la metodologia que tributo el presente estudio es la
observacion directa que permite caracterizar y evaluar a los participantes sobre el uso
adecuado de los EPP en un entorno donde debe ser prioridad la bioseguridad.
Justificacion cientifica: desarrollar informacion que permitié conocer en las
condiciones actuales de epidemia el nivel de conocimiento, responsabilidad y actitud
del personal de salud en el uso de los EPP.

Problema.

La OPS (2020) reporto que en los paises de habla hispana 570,000 trabajadores de los
servicios de salud se infectaron con el virus Sars CoV 2y 2500 fallecieron, en cuanto
a otras enfermedades consideradas altamente contagiosas el riesgo de infeccion se
incremento a 2.5 veces, por lo que resulta importante conocer si el personal utiliza
adecuadamente los equipos de proteccidn personal, asimismo debemos mencionar que
durante el contexto de la pandemia del Covid 19, se establecié el uso obligatorio de
los equipos de proteccion personal como la principal proteccion del personal de salud,
sumando a estas acciones politicas de bioseguridad en todos los niveles del sistema de
salud por lo se plantea el siguiente problema de investigacion:

¢Cudl es el nivel de conocimiento en Equipos de Proteccion Personal en la prevencion

de enfermedades infectocontagiosas - Laboratorio del Hospital de Cajamarca 20227
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Conceptualizacion y operacionalizacion de variables.
Variable 1: Nivel de conocimiento

Definicion conceptual: Gonzalez (2014). Lo defini6 como la informacién obtenida
mediante un aprendizaje, experiencia ocurrida (a posteriori) o mediante la
introspeccion (a priori). Esto involucra acciones de rutina, practicas, costumbres que

desarrolla la persona en su entorno personal, social, y laboral.

Definicion operacional: valoracion de las respuestas del participante que segun el
puntaje alcanzado se puede clasificar inadecuado, inadecuado, y excelente.

Variable 2: Equipo de proteccion personal (EPP)

Definicion Conceptual: OPS (2020) accesorios / dispositivos que impiden que
gérmenes, bacteria, virus, secreciones, y sustancias tengan contacto con las vias

respiratorias, 0jos, y piel de una persona.

Definicion operacional: evaluacion de las personas si conocen y utiliza de manera

correcta los accesorios/dispositivos de los EPP.
Hipotesis

Sampieri (2018) sugiere las investigaciones de tipo exploratorios que miden de manera
cualitativa una variable no requieren de hipdtesis en su disefio. Solo se realiza una

explicacion de los resultados mas no una medicion.
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Objetivos.
General

Identificar el nivel de conocimiento en Equipos de Proteccion Personal en la
prevencion de enfermedades infectocontagiosas - Laboratorio del Hospital de
Cajamarca 2022.

Especificos:

Categorizar a los trabajadores segun edad, género, funcidn, area de trabajo del servicio
de laboratorio del hospital de Cajamarca 2022.

Evaluar mediante encuesta el uso de Equipos de Proteccion Personal en la prevencion

de enfermedades infectocontagiosas - Laboratorio del Hospital de Cajamarca 2022.

Analizar los resultados de encuesta aplicada relacionado al uso de Equipos de
Proteccion Personal en la prevencion de enfermedades infectocontagiosas -

Laboratorio del Hospital de Cajamarca 2022.
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Metodologia.

Tipo y disefio de la investigacion.
Segun su finalidad:

Basica: Baena (2017) recomendd este disefio con el proposito de desarrollar
informacién nueva sobre un evento o problema que puede ser nuevo o recurrente y

amerite investigar.
Segun su alcance:

Descriptiva: Sanchez et al. (2018) segun la referencia este disefio permitié conocer las
caracteristicas del problema o evento a estudiar, como el nivel de conocimiento del

uso correcto de los EPP en los trabajadores de laboratorio del hospital de Cajamarca..

No experimental: Hernandez et al. (2018) sefialaron que, durante la investigacion, el
investigador no debe intervenir sobre los sujeto y resultados, por lo que se respeto y
garantizo la libre participacion de los sujetos de estudio, el procesamiento de los datos

y los resultados segun los objetivos de la investigacion.

Prospectiva: Corona & Fonseca (2021) se definié como la determinacion temporal de
una investigacion, en el presente se establecié un periodo en el tiempo desde la
aprobacion de la investigacion con un cronograma que permitié el acopio de la

informacion y procesamiento y elaboracién de los resultados.

Cuantitativo: Urbina (2020) este disefio permiti6 el acopio de informacién numérica y

los resultados expresado en tablas estadisticas
Poblacion y muestra.

Poblacién: Arias et al. (2016), segun la referencia, los sujetos considerados en el
estudio presentaron caracteristicas similares de observacion y medicion y se incluyo a

los 50 trabajadores del servicio de laboratorio del hospital de Cajamarca 2022.

Muestra: Del Carmen (2019) se aplico el muestro No Probabilistico a conveniencia, y

se incluyé a los 50 trabajadores de la poblacion de estudio.
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Técnica e instrumentos de investigacion

Técnica de investigacion.

Segun lo explicado por Useche (2019) recomendo establecer actividades especificas
para la busqueda/acopio de informacion como: solicitar la autorizacién respectiva,
exponer el proyecto de investigacion, y solicitar el consentimiento informado y se
aplicara la técnica de observacion directa que permite el acercamiento sin intervencién

con los participantes.
Instrumento de investigacion.

Herndndez & Duana (2020) recomendaron que el instrumento para investigacion de
tipo cuantitativa debe ser de facil comprension que permita al participante responder
espontaneamente las interrogantes, ademas de facilitar el acopio de los datos para
medicion y evaluacion, segun las pautas de Gonzales et al. (2019) se disefi0 una
encuesta estructurada, cada item a evaluar con una sola respuesta con las siguientes
calificaciones: excelente (> 25 puntos), adecuado (15 — 25 puntos), inadecuado (< 15

puntos).

Procesamiento y analisis de la informacion.

Ariovich (2020) segun pautas del autor citado se resulté adecuado el uso de las TICs
y el programa Excel 2021 que permitieron la elaboracion de tablas estadisticas, la
tabulacion, procesamiento, y resultados segun los objetivos del estudio, y clasificacion

de los resultados segun el nivel de conocimiento.
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Resultados

Concluido el procesamiento de la informacion del estudio pregrado “Nivel de

conocimiento en Equipos de Proteccion Personal en la prevencion de enfermedades

infectocontagiosas - Laboratorio del Hospital de Cajamarca 2022, se obtuvieron los

siguientes resultados:
Tabla 1

Caracteristicas de los participantes.

Caracteristicas de los participantes N° %
Segun sexo
Hombre 18 36.0%
Mujer 32 64.0%
Nivel Laboral
Profesional 15 30.0%
Técnico 35 70.0%
Administrativo 0 0.0%
Servicios generales 0 0.0%
Tiempo de servicio
< 5 afios 35 70.0%
5 a 10 afios 9 18.0%
> 10 afios 6 12.0%
total 50 100.0%

Nota: autoria propia.

Segun las caracteristicas de los participantes se hallé 64% de mujeres y 36 hombres;

30% profesionales, 70% nivel técnico, servicios generales y administrativos 0%; segun

tiempo de servicio 70% < de 5 afios, 18% entre 5y 10 afios, 12% > de 10 afios.
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Tabla 2

Indicador I. Capacitacion

Indicador I. Capacitacion N° %
Por la institucion 49 98.0%
Autodidacta 0 0.0%
Otras Instituciones 1 2.0%
No recibe 0 0.0%
total 50 100.0%

Nota: autoria propia.

Segun tipo de capacitacion de los participantes 98% fueron brindadas por la misma

institucion, 2,0% en otras instituciones.
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Tabla 3.

Indicador I1. Preparacion para uso de EPP

Indicador I1. Preparacion para uso de EPP N° %
Lavado de manos 43 86.0%
Secado de manos 49 98.0%
Lugar de descarte 50 100.0%
total 50 100.0%

Nota: autoria propia.

En relacion con la preparacion previa para el uso de los EPP respondieron

correctamente sobre lavado de manos 86%; secado de manos 98% y lugar de descarte

100%.
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Tabla 4

Indicador 111 Componentes del EPP

Componentes del EPP N° %
Mandil6n 50 100.0%
Mameluco 40 80.0%

Delantal 50 100.0%
Mascarilla N95 44 88.0%
Mascarilla QX 50 100.0%
Protector ocular 42 84.0%
Protector facial 50 100.0%

Guantes 50 100.0%

Protector de calzado 50 100.0%
Gorro 46 92.0%
Total 50 100.0%

Nota: autoria propia.

En relacion con los componentes del EPP entre el 80% y 100% de los participantes

identificaron de manera correcta los componentes.
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Tabla 5

Componentes IV Uso del EPP

Indicador IV Uso del EPP N° %
Unico/personal 50 100%
se puede compartir 0 0%
Lavar y esterilizar 0 0%
Reutilizable 0 0%
total 50 100%

Nota: autoria propia.

Con relacion al uso del EPP el 100% de participantes respondieron correctamente.
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Tabla 6

Indicador V Tiempo de colocacion / retiro del EPP

Indicador V Tiempo de Colocacion/retiro EPP N° %
5' 9 18.0%
10' 39 78.0%
20' 2 4.0%
> 20' 0 0.0%
total 50 100.0%

Nota: autoria propia.

Con relacion al tiempo y retiro del EPP el 78% respondieron correctamente (10°), 18%

un tiempo menor y 4% un tiempo superior.

22



Tabla 7

Indicador VI Ambiente para colocacion / retiro del EPP

Indicador VI Ambiente para colocacion / retiro de EPP N° %
debe ser cerrado 0 0.0%
debe ser ventilado 50 100.0%
debe ser exclusivo 50 100.0%
Cualquier ambiente 0 0.0%
total 50 100.0%

Nota: autoria propia.

Con relacion al ambiente para colocacion y retiro del EPP el 100% de los participantes

respondieron correctamente (ventilado/exclusivo)
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Tabla 8

Indicador VII Descarte de EPP

Indicador VI1I Descarte de EPP N° %
Tacho/bolsa negra 0 0.0%
Tacho/bolsa roja 50 100.0%
Ambos tachos/bolsas 0 0.0%
total 50 100.0%

Nota: autoria propia.

Con relacion a como descartar los EPP el 100% de los participantes identifico

correctamente el tacho/bolsas rojas.
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Tabla 9

Indicador VIII Nivel de Proteccion del EPP

Indicador VIII Nivel de proteccion del EPP N° %
Cabello 14 28.0%
Ojos 50 100.0%
Vias respiratorias 50 100.0%
Piel/mucosa 50 100.0%
Miemb. Inferiores 21 42.0%
Miemb. Superiores 50 100.0%
Total 50 100.0%

Nota: autoria propia.

En relacion con el nivel de proteccion de deben brindar el EPP el 100% respondio

correctamente que debe proteger ojos, vias respiratorias, piel/mucosas, miembros

superiores. Otro 14% respondio cabello y 42% miembros inferiores.
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Tabla 10

Indicador IX — Material de Bioseguridad / Limpieza

Indicador IX Material de Bioseguridad/limpieza N° %
Alcohol 60% 50 100.0%
Guantes estériles 50 100.0%
Jabon liquido 50 100.0%
Alcohol gel 50 100.0%
Papel toalla 50 100.0%
Tachos/bolsas 50 100.0%
total 50 100.0%

Nota: autoria propia.

En relacion con los materiales de bioseguridad y limpieza el 100% de participantes

identificé correctamente cada material.
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Tabla 11

Nivel de conocimientos

Nivel de Conocimiento N° %
Excelente > 25 50 100.0%
Adecuado 15 - 25) 0 0.0%
Inadecuado < 15 0 0.0%

Nota: autoria propia.

Segun los resultados del instrumento de investigacion el 100% de los participantes

alcanzo un nivel de conocimiento excelente en la prevencion de enfermedades

infecto/contagiosas
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Anédlisis y Discusion.

Culminado la etapa de procesamiento de tesis de pregrado denominado “Nivel de
conocimiento en Equipos de Proteccion Personal en la prevencion de enfermedades
infectocontagiosas - Laboratorio del Hospital de Cajamarca 2022 se realizé el

siguiente analisis:

Durante el contexto de la pandemia del Covid 19, una de las principales formas de
evitar el contagio en el personal de salud fue la implementacion de los equipos de
proteccion personal (EPP) que, segun lo que mencionaron David et al. (2021) los EPP
constituyen una barrera como defensa a exposicion a los procedimientos frente a un
paciente o condicion donde exista el riesgo de contagio, previamente la WHO (2020)
establecié las pautas para la colocacion, retiro, descarte, y los elementos del EPP.
Segun los hallazgos de la presente de los trabajadores participantes 64% fueron
mujeres y 36% hombres; 30% profesionales, 70% nivel técnico, servicios generales y
administrativos 0%; segun tiempo de servicio 70% < de 5 afios, 18% entre 5y 10 afos,
12% > de 10 afios. Con relacion al nivel de conocimiento las respuestas afirmativas
tuvieron un intervalo de 80% a 100% y destacan que el 98% de los participantes
recibieron capacitacion en la institucion y 2,0% en otras instituciones. En nuestro
estudio encontramos que el 100% respondieron correctamente sobre uso, retiro y
descarte de EPP y 78% sobre el tiempo ideal para la colocacion y retiro de EPP,
resultados similares reportados por Estrada & Stephani (2020), Yarfiez et al. (2020)
donde el 83%, Echegaray & Theveny (2017) con 79% de sus participante respondieron
adecuadamente, Parrales (2019) y Villarreal (2020) coincidieron con nuestros
resultados reportando que 98,15% y 100% de los participantes revelaron nivel alto de
conocimiento sobre la importancia del EPP en la prevencién de enfermedades
infectocontagiosas resultados asociados al tamafio similar de poblaciones de estudio,

asimismo, Jeremias (2020) 82% tiene un nivel alto sobre uso de EPP.
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Estudios que revelaron un bajo nivel de conocimiento sobre EPP podemos mencionar
lo reportado por Phan et al. (2021) que mencion6 que el 90% de su poblacion de
estudio no cumplieron con las normas de uso Yy retiro de elementos de EPP, Velasquez
(2022) reporto que 97% desconocian sobre uso adecuado y nivel de proteccién del
EPP; Belling & Monroy (2022) 95,2% no utiliz6 adecuadamente los EPP; Alfaro
(2021) informé que 84% de la poblacion de estudio se contagié de Covid 19 cuando
ya estaba implementado las normas de bioseguridad Covid, Huachaca (2021) reportd
un 69,33% de sus participantes con nivel adecuado sobre uso de EPP. Estudios
realizados en un contexto diferente a Covid 19 fueron publicado por Tamariz (2018)
informo de un 74% de su poblacion con nivel bajo de conocimiento, Somocurcio
(2017) reporto que 89% tenian nivel bajo sobre prevencion de contagio usando
adecuadamente EPP, Garcia & Morillo (2017) revelé que 45% carecian de

conocimiento sobre uso adecuado de EPP.

Uno de los principales resultados de la presente investigacion es que los participantes
respondieron correctamente sobre lavado de manos, secado de manos y descarte de
EPP, asimismo, identificaron de manera correcta los componentes del EPP,
competencias atribuidas a la capacitacion permanente en servicio y una adecuada
cadena de suministro de insumos. Raraz et al. (2021) comento que el 100% de su
poblacion de estudio que se contagié de Covid 19 se atribuyen al desabastecimiento y
capacitacion permanente del personal de salud, por su parte Arpasi et al. (2022)
atribuyd la alta incidencia de contagios falta de EPP 50,9%, comorbilidad del
trabajador 51, %, falta de capacitacion 50,3%, trabajo exclusivo en area critica 56,6%

y ser de nivel profesional 55,4% Yy nivel técnico 49,3%.
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Conclusiones y Recomendaciones

Finalizado el trabajo de investigacion de pregrado denominado ‘“Nivel de
conocimiento en Equipos de Proteccion Personal en la prevencion de enfermedades
infectocontagiosas - Laboratorio del Hospital de Cajamarca 2022” se establecio lo

siguiente:
Conclusiones

Segun sexo de la poblacién de estudio 64% son mujeres, 70% personal de nivel técnico
y tiempo de servicio < de 5 afios en un 70%

Los 50 trabajadores del laboratorio clinico del hospital de Cajamarca involucrados en
la atencion directa del paciente el 98% recibié capacitacion institucional vy
respondieron con libertad la encuesta aplicada.

Los trabajadores del laboratorio clinico del hospital de Cajamarca tienen un nivel de
conocimiento excelente sobre el uso de los equipos de proteccion personal (EPP) en la

prevencion de enfermedades infectocontagiosas.
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Recomendaciones:

Destacar la importancia de mantener un nivel de conocimiento adecuado / alto para la
prevencion de enfermedades infectocontagiosas en el personal de laboratorio del
hospital Regional de Cajamarca.

Socializar los resultados obtenidos con los involucrados en la presente investigacion

Continuar con las capacitaciones, supervisiones y una adecuada cadena de suministro
que permitan proteger a los trabajadores del servicio de laboratorio del hospital de

Cajamarca.
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1. Anexosy apéndices:

1) Matriz de operacionalizacion de variables.

Variables Definicion Conceptual Definicion Operacional Dimensiones Indicadores items Escala de Medicion
Informac!on obtenlda_medlanye un valoracion de las Excelente ftems 1
_ aprgnd_lzaje, experiencia ocurrlda} ’(a respuestas del participante
Variable 1: posteriori) o mediante la introspeccion (a ue seqin el puntaie Nivel de
Niv_el _de priori): Esto involucra acciones de rutina, qalcanzgado seppuedje Conocimiento Adecuado ftems 2 Nominal
conocimiento practicas, costumbres que desarrolla la clasificar inadecuado
personaI en su entorno,personal, social, y inadecuado, y excelente. i
aboral. Gonzélez (2014) Inadecuado Items 3
Capacitacion en <
bioseguridad y EPP Items (a, b, ¢, d)
Preparacion para uso del :
EPP Items (a, b, ¢)
Componentes del EPP Items (a, b,_ci d.e,
f,g,hi,j)
Variable 2: | Accesorios / dispositivos que impiden que Evaluacion de las Uso de los EPP Items (a, b, ¢, d)
o de. gérmenes, bacteria, virus, secreciones, y personas si conocen y Capacitacion en Tiempo de colocacion y | <
proteccion sustancias tengan contacto con las vias utiliza de manera correcta | Bioseguridad y retiro EPP Items (a, b, c, d) Nominal

personal (EPP)

respiratorias, 0jos, y piel de una persona.
OPS (2020)

los accesorios/dispositivos
de los EPP.

EPP

Ambiente para
colocacién/retiro EPP

items (a, b, ¢, d, €)

Descarte de EPP

items (a, b, c)

Nivel de proteccion EPP

items (a, b, ¢, d, e,

Material de bioseguridad
y limpieza

items (a, b, ¢, d, e,
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2) Matriz de consistencia.

Problema Variables Objetivos Hipotesis Metodologia
Tipo de Investigacion:
Segun su finalidad:
Basica: Baena (2017) recomienda este disefio tiene para
desarrollar informacién nueva sobre un evento o problema que
) puede ser nuevo o recurrente y amerite investigar.
Amaiquema et | Seq(in su alcance:
al. (2019)
afirma que los
o . estudios
¢cudl es el nivel .
de conocimiento descr.lptlvos Segun su alcance:
en Equipos de Gene_r a}I: ; perm!tgn Descriptiva: Sén.chez & Mejia (2018) sefialan que este disefio
Proteccion Identlflc?r el nivel de. |dent|f|c,ar. permite conécer las caracteristicas del problema o evento a
Personal en la Variable 1: conocm_uento en Equipos de | caracteristicas sstudiar. en el I ! nivel d Al
P . Proteccion Personal en la del problema ' presente se evaluara el nivel de conocimiento
prevencion de Nivel de del uso correcto de los EPP.

enfermedades

infectocontagiosas

- Laboratorio del
Hospital de
Cajamarca 2022?

conocimiento

prevencion de enfermedades
infectocontagiosas -
Laboratorio del Hospital de
Cajamarca 2022.

de estudio sin
necesidad de
confrontacion
de variables
por
consiguiente
no amerita la
formulacion de
una hipétesis.

* No experimental: Hernandez et al. (2018) sefialan que,
durante la investigacion, el investigador no debe intervenir
sobre los sujeto y resultados, asimismo se debe respetar la
libre participacién de los sujetos de estudio.

* Prospectiva: Corona & Fonseca (2021) se define como la
determinacién temporal de una investigacion, en el presente se
establecera un periodo en el tiempo desde que se apruebe el
proyecto y el periodo de recojo de la informacién segin
cronograma.

* Cualitativa: Urbina (2020), explica que este disefio permite
evaluar competencias y actitudes de una persona mediante la
observacién y un instrumento especifico sin intervencion por
parte del investigador.
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Variable 2:

Equipo de

proteccion
personal (EPP)

Especificos:

* Categorizar a los
trabajadores segun edad,
genero, funcion, area de
trabajo del servicio de
laboratorio del hospital de
Cajamarca 2022.

* Aplicar encuesta
estructurada relacionado al uso
de Equipos de Proteccién
Personal en la prevencién de
enfermedades
infectocontagiosas -
Laboratorio del Hospital de
Cajamarca 2022.

* Evaluar los resultados de
encuesta aplicada relacionado
al uso de Equipos de
Proteccidn Personal en la
prevencion de enfermedades
infectocontagiosas -
Laboratorio del Hospital de
Cajamarca 2022.

Poblacion y Muestra

* Poblacion: Arias & Novales (2016), explican que los sujetos
considerados en un estudio deber poseer caracteristicas
similares de observacién y medicion y seran incluidos 50
trabajadores del servicio de laboratorio del hospital de
Cajamarca.

* Muestra: Del Carmen (2019) explica que el investigador
puede aplicar el muestro No Probabilistico a conveniencia, e
incluir a los 50 sujetos de la poblacion.

Técnica e Instrumento de recoleccién de datos

* Técnica de investigacion.

Segun lo explicado por Useche (2019) recomienda establecer
actividades especificas para la bisqueda/acopio de
informacion como: solicitar la autorizacién respectiva,
exponer el proyecto de investigacion, y solicitar el
consentimiento informado y se aplicara la técnica de
observacién directa que permite el acercamiento sin
intervencion con los participantes.

* Hernandez & Duana (2020) recomiendan que el instrumento
para investigacion de tipo cualitativa debe ser de facil
comprensién que permita al participante responder
espontaneamente las interrogantes, ademas de facilitar el
acopio de los datos para medicion y evaluacion.
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3) Instrumento de recoleccidn de datos.

UNIVERSIDAD SAN PEDRO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

PROGRAMA DE ESTUDIOS DE TECNOLOGIA MEDICA
ESPECIALIDAD LABORATORIO CLINICO Y ANATOMIA PATOLOGICA

Responsable Bachiller: Arribasplata Narro, Franco Leonel

Nivel de conocimiento en Equipos de Proteccion Personal en la prevencion de enfermedades
infectocontagiosas - Laboratorio del Hospital de Cajamarca 2022.

Instrumento de Recoleccion de Datos (A)

N° Fecha / /

Datos del Participante:

DNI Edad Varon ( ) Mujer ( )
Nivel laboral Tiempo que laboral
Profesional ) <bafios ()
Tecnico ) 5al0afios (__ )
Administrativo ) >10aflos ()

Servicios generales )

|. Capacitacion en Bioseguridad y Equipos de Proteccion Personal

a) es brindada por la institucién )
b) es de manera autodidacta )
c) es brindada por otras instituciones ()
d) No recibe Capacitaciones )

11. Preparacion para uso de EPP

a) el lavado de manos debe durar: b) Para secado de manos
<20segundos () Usar papel higienico )
20 segundos ) Usar papel toalla )
30 segundos ) Usar toalla personal )
>30segundos () No cuenta con material (__)

c¢) Descarte de material:

Tacho/bolsanegro ()
Tacho/bolsarojo ()
Ambos tachos )
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Nivel de conocimiento en Equipos de Proteccion Personal en la prevencion de enfermedades
infectocontagiosas - Laboratorio del Hospital de Cajamarca 2022.

Instrumento de Recoleccion de Datos (B)
111. Componentes de los Equipos de Proteccion Personal (EPP)

a) Mandilon ) f) Protector ocular )
b) Mameluco ) g) Protector facial )
¢) delantal ) h) Guantes )
d) Mascarilla N95 ) i) Protector de calzado )
e) Mascarillas quirugicas ) j) Gorro )
1V. Uso de los Equipos de Proteccion Personal V. Tiempo de colocaciony retiro del EPP
a) Unico y personal ) a) 5 mimutos )
b) se puede compartir ) b) 10 minutos )
¢) se puede lavar/esterilizar () ¢) 20 minutos )
d) se puede reutilizar ) d)> 20 minutos )
V1. Ambientes para colocaciény retiro de EPP VII. Descarte de EPP

a) deben ser cerrados ) a) tacho/ bolsa nega )
b) deben ser ventilados ) b) tacho/ bolsa roja )
d) deben ser exclusivos ) ¢) ambos tachos )
e) Cualquier ambiente )

VI1I11. Nivel de Protaccién de los EPP

a) Cabello ) d) Piel y mucosas )
b) Ojos ) e) Mienbros inferiores  (_)
c) Vias respiratorias ) f) Mienbros superiores  (__)

IX Material de Bioseguridad y limpieza

a) Alcohol medicinal >60%  (_) d) Alcohol Gel )
b) Guantes esteriles ) e) papel toalla )
¢) Jabon liquido ) f) Tachos especificos ()
Punatje Nivel de Conocimiento

1. Excelente > 25 )

2.Adecuado 15-25) ()
3. Inadecuado < 15 )

Firma del participante Bach. : Arribasplata Narro, Franco
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4) Consentimiento informado.

UNIVERSIDAD SAN PEDRO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA DE ESTUDIOS DE TECNOLOGIA MEDICA

=SPECIALIDAD LABORATORIO CLINICO Y ANATOMIA PATOLOGICA

Responsable Bachiller: Arribasplata Narro, Franco Leonel

Nivel de conocimiento en Equipos de Proteccidn Personal en la prevencion de enfermedades
infectocontagiosas - Laboratorio del Hospital de Cajamarca 2022.

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo con DNI

declaro haber sido invitado a participar en una investigacion denominada
“Nivel de conocimiento en Equipos de Proteccion Personal en la prevencion de enfermedades
infectocontagiosas - Laboratorio del Hospital de Cajamarca 2022”, estudio donde se reservara el
anonimato de mi particinacion v de los resultados obtenidos.

Asimismo dejo constancia que el responsable de la investigacion estara supervisado y atento a los
procedimientos de obtencion de muestras , ademas de se me explico que me asiste el derecho de
retirame de la investigacion sin expresion de causa

Firma Paciente Responsable: Bach. Arribasplata Narro, Franco
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5) Autorizacion donde se desarrollo la investigacion.

MEsSalud

Comprometides contigo

“Decenlo de la Igualdad de Oportunidades para N y Hombres"
“Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”
"Afio del Bicentenario del Congreso de la Republica del Perd”

|

PRIGRIDAD: NORMAL Iﬂ CRGENTE D

NIT: 5669 - 2022 - 0017 |

HOJADE RUTA

NOTAN® 053 - CAPAC-UPCYRM-OPC-DM-ESSALUD-2022.

Pag.: 01

»  Mantener Hoja de Ruta como curatula del documento.
N RE + 5 ER 'l SR

DESTING

ARRIBASPLATA NYARRO  PROGRAMA

X5
01 | 27/09/2022 #(5
‘; y )TI;'( NOLOGIAMEDICA DE LA USSP, .

£
]

£

2
Fouy
i

20. AUTORIZAR  FACILIDADES DESARROLLO
TESIS ALUMNO FRANCO LEONEL

Di

DIRECCION
MEDICA.

L
02 } %6'& / "//,’-’//ﬁ u*’/
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Je

AJM

VAC yﬂJI

Pave b4y

04 |\3liel 22

1CCIONES:

THAMITAR 14 PROYECTAR RESOLUCION

1
2. OPINIGN. DA CUENTA @ RITO 14, ACCION INMEDIATA

3. INFORME DEACUERDO & SOLICHADRD RY RECOMENDAR
A4 CONOGMIENTD ¥ ACCIONES, 10, HABLAR CONMIGO 16 GAR ANTECEDENTFES
5. SEGUN LO COORDINAL 11 SOUCITAR ANTFCEDENTES. 17 L

6 CODRD. CON AREA USUARIA 12, PREMARAR RESPLIESTA 1A SEGUIMIENTO

OBSERVACIONES:

19 CONOCIA, ¢ ARCHIVO,
20. AUTORIZADO.
A, f

3
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Folios: 27
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AfkEssalud AT

Compromatidos contigo

"Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres"
“Afio del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”
“Afic del Bicentenario del Congreso de la Republica del Perd®

NOTAN®053 -CAPAC "UPCYRM-OPC-DM- RACAJ- ESSALUD-2022. 7755 ALUD
RED ASISTENCIAL CAJAMA

Cajamarca, Martes 27 Septiembre del 2022.

Dr. HANS WENDEL HUAYTA CAMPOS.
Director Medico Red Asistencial
EsSalud Cajamarca.

ASUNTO : Autorizar Facilidades en desarrollo de Trabajo de Investigacion
Programa Académica de Tecnologia Médica de USP Filial Cajamarca,
alumno Franco Leonel Arribasplata Narro.

REFER : @) CARTAS/N®-2022.
b) RESOLUCION N° 1421-GG-ESSALUD-2008.

543
P Ny

D!E}E.%C}ON MEDICA

S
/ T

Es grato dirigirme a usted, para saludarlo cordialmente y a la vez en atencion al asunto
mencionado sobre autorizacion de ingreso para el desarrollo de Proyecto de Investigacion,
el mismo que ha sido revisado y aprobado por el Comité de Investigacion de la Red
Asistencial Cajamarca.

NORMATIVIDAD: 7.3.4.- Favorecer la realizacion de estudios de investigacion y ensayos clinicos

RESOLUCION N° 1421~ | locales y multicéntricos.

GG-ESSALUD-2008. ?5.3.- Evaluar para su aprobacion proyectos Institucionales v Extra
i v

TITULO “NIVEL DE CONOCIMIENTOS EN EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL EN LA

S PREVENCION DE ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS — LABORATORIO

DL'LL HOSPITAL 1 DE CAJAMARCA 2022"

AUTOR Alumno Franco Leonel Arribasplata Narro

|
UNIVERSIDAD Programa Académico de Tecnologia Médica de la Facultad de CC de la
W %) Salud de la Universidad San Pedro-Filial Cajamarca
s s o\ ASESOR(ES) Dr. Agapito Enriquez Valera.

s
sz AREAS Servicio de Patologia Clinica, Otros Servicios.

HORARIO A determinacion del Establecimiento, Unidad, Servicio, Area.
PERIODO A partir de la fecha hasta el 30 Octubre 2022. -

Por lo expuesto agradeceré a usted, se sirva emitir su autorizacion a fin de que las dreas
anies indicadas, concedan facilidades, manifestar que el autor del mencionado Proyecto
alcanzard un ejemplar de la tesis, a esta oficina.

A espera de su gentil atencion, me despido de .

ed.

..... (i
. ; wr.faﬂ

Folios: 2% .
CC:  Archivo.
NIT: 5669 - 2022 - 0017

s
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AR Essalud

EVALUACION CUANTITATIVA DE PROYECTOS DE INVESTIGACION

|'NVESTIGADOR PRINCIPAL: FRANCO LEONEL ARRIBASPLATA NARRO

"NIVEL DE CONOCIMIENT EN EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL EN LA PREVENCION DE ENFERMEDADES
INFECTOCONTAGIOSAS - LABORATORIO DEL HOSPITAL I CAJAMARCA 20227

Fecha de Evaluacion: 23. 09.2022 Evaluado por: Dr. Emesto Paul Medina Paredes.
APROBADO ( X ) OBSERVADO( ) DESAPROBADO ( )
CRITERIOS APROBADO OBSERVADO
[A. MERITO CIENTIFICO: O
1.- Importancia del problema S|
2 - Grado de coherencia de los objetivos del problema Sl
3.- Instrumentos utilizados adecuados al Tema. S
4.- M gia adecuada (f lar ficha de recoleccion de datos y los instr de medicion) Sl
5.- Amplitud de Ia revisién de la literatura s
6.- Grado de la adecuacion de la dologia con los objetivos e hipé S
B. VIABILIDAD DEL PROYECTO St
Ce RELEVANCIA DEL PROYECTO sl
D. POTENCIAL DE LA INVESTIGACION PARA RESOLVER PROB. PRACTICOS Sl
E. ASPECTOS ETICOS GENERALES =
Compromise Confidencialidad: Tiene !E No tiene &
- Consentimiento informado: Tiene !L] No tiene
Requiere Evaluacidn del Comité de Etica Si [ ] No x|
AOTIVACION DEL PROYECTO
- Iniciativa personal - Tesis Bachilier:
- Iniciativa grupal - Tesis Maestria:
- Requerimiento institucional - Tesis Doctoral:
- Otro: Colaborativo - Tesis TITULO: |

G. ASPECTOS ECONOMICOS

- Autafinanciado

- Financiamiento Institucional
Financiamiento Externo

OO | OO0

CONCLUSIONES:

ES UN TIPO DE DISENO NO EXPERIMENTAL, BASICO, DESCRIPTIVO, CUANTITATIVO,
PROSPECTIVO, CORRELACIONAL.

TIENE APROBACION Y EVALUACION DEL COMITE DE INVESTIGACION ETICA EN LA
INVESTIGACION

OBSERVACIONES:

ASESOR DR. AGAPITO ENRIQUEZ VALERA

SE ASIGNA PAGO S/. 100.00 POR TENER VINCULO DE SERUMS CON LA INSTITUCION.

ADJUNTAR 01 EJEMPLAR AL FINAL DEL TRABAJO Y ENTREGAR A ESTA OFICINA

ALCANZAR INFORME AVANCE DEL 50 % DEL TRABAJO DE INVESTIGACION o< S

Firme del Evalusdor: (7 MEDICO INTERNISTA

Miembro del Comité de Investigacion. Dr. Ernesto Paul Medina Paredes. CELULAR N* CMP- 41020 . ANE' 20508
962633153 . B
23.09.2022
5669 - 2022 - 000
| SEGUNDA EVALUACION
| TERCERA EVALUACION

et
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6) Base de datos

111. Componentes de los EPP
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11. Preparacion para uso de EPP
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1. Capacitacion
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Edad
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44
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35
37

41

41

52

49
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DNI
45789630
26717820
43306572

19320068
16628041
41400332
16773882
42474568

16704183

41456001

70877466

16698263

NO

1
2
3
4
5
6
7
8
9
10 | 26732887
11
12

13| 26686075

14

15| 26646307
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7) Documento de conformidad de la investigacion firmado por el asesor

@USP

\/ UNIVERSIDAD SAN PEDRO

INFORME DE ASESORIA DE INFORME FINAL DE TESIS

A: Mg. Luz Texier Lemus

Decana de la Facultad de Ciencias de la Salud

De: Dr. Agapito Enriquez Valera

Ascsor de Tesis

Asunto: Culminacion de Asesoria de Informe final
Fecha : Chimbote, 24 dec octubre del 2023

Ref. Resolucion de Direcciéon de Escuela N° 0326 2022 - USP - EAPTM/D
(Resolucion de designacion de asesor)

Tengo a bien dirigirme a usted, para saludarla cordialmente y al mismo tiempo
comunicarle que ¢l INFORME DE TESIS titulado: “Nivel de conocimiento en
equipos de proteccion personal en la  prevencién de enfermedades
infectocontagiosas - Laboratorio del Hospital de Cajamarca 2022, del cgresado (a)
Arribasplata Narro Franco Leonel dcl Programa de Estudios de Tecnologia
Médica con especialidad en Laboratorio Clinico y Anatomia Patolégica sc
encuentra en condicion de ser cvaluado (a) por los micmbros del Jurado
Dictaminador.

Contando con su amable atencion al presente. ¢s ocasion propicia para renovarle
las mucstras de mi especial deferencia personal.

Atentamente,

« /%4(_ 31_'7

Dr. Agapito Enriquez Valera
Ascsor de Tesis




8) Formato de publicacion en repositorio

REPOSITORIO INSTITUCIONAL DIGITAL

FORMULARIO DE AUTORIZACION PARA LA PUBLICACION DE DOCUMENTOS DE INVESTIGACION

71396580 arribasplata321@gmail.com

ONI Correo Electranico

| > de Inv scidn
_. Trabajo de Suficiancia Profasional . Trabajo Académica . Trabajo de Investigacian
T
Titulo Profesianal

Titulo del Documento de Inv

Nivel de conocimiento en Equipos de Proteccién Personal en la prevencién de
enfermedades infectocontagiosas - Laboratorio del Hospital de Cajamarca 2022

umento

[ En casa da restringido sustantar mathva

A, Originalidad del Archivo Digital

Por el presente dejo constencie gue el erchivo digitel gue entrego & le Universided, es le version finel del trebejo de
Imvestigacidn sustentado y eprobedo por el Juredo Eveluedor y forme perte del proceso que conduce eaobtener el gredo
ecedémico o titulo profesionel

B. Otorgamiento de una licencia CREATIVE COMMONS &

El sutor, por medio de este documento, eutorize e le Universided publicer su trebejo de investigecidn en formeto digitel
en el Repositorio Insttucionel Digitel, el cuel se podré ecceder, preserver Y difundir de forma libre y graetulta, de meanere
integra a todo el documento. ®
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9) Reporte de similitud

Nivel de conocimiento en Equipos de Proteccion Personal en
la prevencion de enfermedades infectocontagiosas -
Laboratorio del Hospital de Cajamarca 2022

INFORME DE ORIGINALIDAD

206 206« 4y

IMDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET  PUBLICACIONES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE
FUEMTES PRIMARIAS
repositorio.usanpedro.edu.pe 5
Fuente de Internet %

repositorio.unheval.edu.pe 2
Fuente de Internet %

=

hdl.handle.net 2%

Fuente de Internet

]

repositorio.ucv.edu.pe 1
Fuente de Internet %
tesis.ucsm.edu.pe 1
Fuente de Internet %
E repositorio.undac.edu.pe 1
Fuente de Internet %
i /1
?space.unltru.edu.pe %
uente de Internet
E bdigital.uncu.edu.ar <
Fuente de Internet %
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tesis.unsm.edu.pe

Fuente de Internet

E

idus.us.es
Fuente de Internet

-
—

Submitted to Universidad Privada San Pedro

Trabajo del estudiante

—_
[ ]

apirepositorio.unh.edu.pe

Fuente de Internet

—
(W]

es.scribd.com

Fuente de Internet

H

prezi.com

Fuente de Internet

=

Submitted to Universidad Cesar Vallejo

Trabajo del estudiante

—
(=]

repositorio.uan.edu.co
Fuente de Internet

"y
o |

larazon.net

Fuente de Internet

—
(5 o]

repositorio.udh.edu.pe

Fuente de Internat

—
o

repositorio.unac.edu.pe

Fuente de Internet

M
=

repositorio.unc.edu.pe

Fuente de Internet
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M2

—_—

repositorio.upsjb.edu.pe
Fuente de Internet

N

[\

repositorio.unesum.edu.ec

Fuente de Internet

M
L

docs.bvsalud.org

Fuente de Internet

IJ
H

docs.google.com

Fuente de Internet

M
LA

renati.sunedu.gob.pe

Fuente de Internet

M
[2)}

repositorio.ecci.edu.co

Fuente de [nternet

N

-]

repositorio.pucese.edu.ec

Fuente de [nternet

I
[#4]

tesis.pucp.edu.pe

Fuente de Internet

M
o

www.gracielamedina.com
Fuente de Internet

L
=

WWWwW.proceso.com.mx
Fuente de Internet

B
—b

documents.mx
Fuente de Internet

L

%)

issuu.com
Fuente de Internet
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L
T

psicoeureka.com.py

Fuente de Internet

L
H

repositorio.unemi.edu.ec

Fuente de Internet

w
un

repositorio.uwiener.edu.pe

Fuente de [nternet

W
(=)}

tesisenred.net

Fuente de [nternet

L
iy

www.binasss.sa.cr

Fuente de Internet

L)
02

www.dspace.uce.edu.ec
Fuente de Internet

L
e}

www.elconfidencial.com
Fuente de Internet

k=]
(=]

www.slideshare.net
Fuente de Internet

8

patents.glgoo.top

Fuente de [nternet

=
%)

plenilunia.com
Fuente de Internet

19
8]

rdu.unc.edu.ar

Fuente de Internet

El

repositorio.ucsg.edu.ec

Fuente de Internet
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P repositorio.unjbg.edu.pe
45 Fuente de Internet < 1 %
repositorio.unprg.edu.pe < “
Fuente de Internet %
) revistas.ucv.edu.pe “
Fuente de Internet p < %
) thecierto.fun .-
Fuente de Internet < %

Exclulr citas Apagado

Excluir bibliografia Activo

Excluir colncldencias < 6 words
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