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RESUMEN

Objetivo: Analizar y sistematizar las evidencias sobre la eficacia del uso de agujas
con dispositivos de seguridad en la prevencion de accidentes punzocortantes en el
personal de salud. Materiales y Métodos: El tipo de estudio del presente trabajo
es cualitativo y el disefio de revision sistematica, consultando la bases de datos
Epistemonikos, Scielo, Cochrane Plus, ElSevier, Pubmed, Medline, EBSCO, con
una antigiiedad no mayor a 10 afios, en idioma inglés. Resultados: En el presente
estudio se analizaron una poblacion de 22 articulos de investigacion, la muestra fue
de 10 articulos, de los cuales el 20% corresponde a revision sistematica, ensayos
aleatorios y estudio de cohortes, cada uno respectivamente; y el 10% a meta-
analisis, cuasi-experimental, estudio de casos y controles y estudio descriptivo,
cada uno respectivamente; y de los paises EEUU, Paises Bajos, Italia, Alemania y
Francia. Conclusiones: El 100% de los estudios concluyen que el uso de agujas
con dispositivos de seguridad es eficaz en la prevencion de accidentes
punzocortantes, porque reducen las lesiones percutaneas, disminuyen la tasa de
incidencia de los accidentes punzocortantes y reducen significativamente el
contagio de Infecciones transmitidas por la sangre y en un 30% de estos estudios
también refieren que el entrenamiento en el uso correcto de éstos dispositivos,

mejoran la eficacia en la prevencién de accidentes.

Palabras clave: “Agujas con dispositivos de seguridad”, “Eficacia”, “Accidentes

punzocortantes”,

Lesiones percutaneas”, “Prevencion”, “Personal de salud”.

Xi



ABSTRACT

Objective: Analyze and systematize the evidence on the effectiveness of the use
of needles with safety devices in the prevention of sharp accidents in health
personnel. Material and /Methods: The type of study of this work is qualitative and
the design is a systematic review, consulting the databases Epistemonikos, Scielo,
Cochrane Plus, ElSevier, Pubmed, Medline, EBSCO, with an age not older than 10
years, in English. Results: In the present study we analyzed a population of 22
research articles, the sample was 10 articles, of which 20% corresponds to
systematic review, randomized trials and cohort studies, each one respectively; and
10% to meta-analysis, quasi-experimental, case-control study and descriptive
study, each one respectively; and from the countries of the USA, the Netherlands,
Italy, Germany and France. Conclusions: 100% of the studies conclude that the
use of safety devices needles is effective in the Puncture accidents prevention,
because they reduce percutaneous injuries, decrease the incidence rate of these
accidents and reduce significantly the transmission of transmitted infections by
blood and in 30% of these studies also refer that the training in the correct use of
these devices, improve the effectiveness in the prevention of accidents.

Keywords: Safety devices needles”, "Efficacy", Puncture accident”,

"Percutaneous injuries", "Prevention", "Health workers”.
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1.1

CAPITULO I: INTRODUCCION

Planteamiento del problema.

El personal de salud, también llamados trabajadores sanitarios por la
Organizacion Mundial de la Salud lo define como “toda persona que lleva
a cabo tareas que tienen por principal finalidad promover la salud”; esta
declaracién refuerza el concepto de los sistemas de salud segun la OMS,
que comprende “todas las organizaciones, personas y acciones cuya
principal finalidad es promover, restaurar o mantener la salud”. Los
métodos béasicos y comunes que se describen persiguen el objetivo
explicito de mejorar la confianza publica en el sistema de salud y permitir
gue el personal sanitario esté en el lugar adecuado y en el momento
correcto contribuyendo, de manera determinante, a mejorar la vida de los

individuos y de las comunidades. (1)

Con el fin de reducir o eliminar los peligros de la exposicion ocupacional a
patogenos transmitidos por la sangre, un empleador debe implementar un
plan de control de exposicion para el lugar de trabajo con detalles sobre
las medidas de proteccion de los empleados. El plan también debe
describir la forma en que un empleador utilizar los controles de ingenieria

y practicas de trabajo, ropa de proteccion personal y equipos, formacion



de los empleados, vigilancia médica, vacunas de la hepatitis B, y otras
disposiciones requeridas por patégenos transmitidos por sangre estandar
de la OSHA (29 CFR 1910.1030). Los controles de ingenieria son los
principales medios de eliminar o minimizar la exposiciéon del empleado, e
incluyen el uso de dispositivos médicos mas seguros, tales como
dispositivos sin aguja, dispositivos de aguja blindados, y tubos capilares

de pléstico. (2)

Salud Ocupacional a nivel mundial es considerada como un pilar
fundamental en el desarrollo de un pais, sus acciones estan dirigidas a la
promocion y proteccion de la salud de los trabajadores y la prevencion de
accidentes de trabajo y enfermedades ocupacionales causadas por las
condiciones de trabajo y riesgos de las diversas actividades econémicas.

3)

En el medio sanitario, el personal que labora en establecimientos de salud,
como cualquier trabajador, estd expuesto a sufrir algun tipo de accidente,
la particularidad del personal de salud es que presentan un mayor riesgo
de sufrir accidentes con material bioldgico, ya sea por contacto con
material contaminado, con liquidos o secreciones corporales, lo que
aumenta el riesgo de contraer enfermedades infectocontagiosas como las
infecciones producidas por el Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH),
Virus de la Hepatitis B (VHB) y Virus de la Hepatitis C (VHC). (4)

Los accidentes punzocortantes 0 cortopunzantes se refieren a la
exposicién ocupacional a material biol6gico consiste en el contacto con
sangre Yy fluidos organicos en el ambiente de trabajo, pudiendo ocurrir a
través de inoculacion percutanea, a través de agujas u objetos punzantes
y por el contacto directo con la piel 0 mucosas. Esta exposicién a agentes
patégenos transmitidos por la sangre y la espera por los resultados

serolégicos puede traer como consecuencias, ademas del compromiso


https://www.osha.gov/pls/oshaweb/owadisp.show_document?p_table=STANDARDS&p_id=10051

fisico a corto o largo plazos, repercusiones psicosociales que llevan a
cambios en las relaciones sociales, familiares, de trabajo y en las practicas

sexuales. (5)

La exposicibn ocupacional esta relacionada con actividades o
procedimientos de riesgo como: la aplicacion de medicamentos por via
intramuscular, intradérmica y endovenosa, material punzocortante mal
desechado, manipulacién de sangre, fluidos corporales, re-encapuchar

agujas y aguja de sutura, entre otras (4).

Segun las estimaciones de la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT)
y de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), el nimero de accidentes
y enfermedades relacionadas con el trabajo, anualmente cobra mas de 2
millones de vidas, cifra que parece estar aumentando debido a la rapida

industrializacion de algunos paises en desarrollo. (6)

Los instrumentos cortopunzantes pueden causar lesiones en cualquier
ambiente de servicios de salud, los datos del NaSH (Sistema Nacional de
Vigilancia para trabajadores de salud), sefialan que la mayoria (40%) de
las lesiones suceden en las unidades donde se encuentran pacientes
hospitalizados, particularmente en las salas de medicina, unidades de

cuidados intensivos y en los quir6fanos. (7)

El medio méas efectivo para prevenir la transmision de patdégenos de la
sangre es evitar las lesiones percutaneas, es decir los pinchazos con
agujas, que es el accidente mas numeroso, esto se puede lograr
reduciendo al maximo el uso de agujas, utilizando instrumentos con
dispositivos de seguridad, también llamados dispositivos con ingeniera de
seguridad, mediante la formaciéon del personal en el uso de précticas
seguras para el manejo de las agujas y otros elementos cortopunzantes,

entre las medidas preventivas mas importantes a realizar esta la



evaluacion, seleccion e implementacion de dispositivos mas seguros;
aungue se utilizan muchos tipos de agujas y elementos cortopunzantes en
la atencién de los pacientes, distintos estudios demuestran que soélo
algunos tipos estan vinculados a la mayor parte de las lesiones,
dependiendo en parte del dispositivo y de su disefio. La mayoria de los
accidentes ocurren cuando se manipulan agujas huecas o los equipos de
extraccion compuestos por aguja y tubo de vacio y, sobretodo, cuando las
agujas estan conectadas a un tubo flexible (tipo mariposa) y las
conectadas a tubos intravenosos, a veces dificiles de colocar en el
contenedor de residuos a prueba de pinchazos y por ello representan otro

tipo de peligro de lesion. (8)

Evaluar, seleccionar e implementar dispositivos mas seguros se encuentra
entre las tareas mas importantes que realiza el comité de prevencion de
pinchazos con aguja, desde el momento en que el Acta Federal espera
gue el personal de salud esté continda y seriamente involucrado en la
evaluacion y seleccién de los dispositivos. La OSHA requiere que las
instituciones revisen sus planes anuales de control a la exposicion y que
evalten la efectividad de sus medidas de control, incluyendo el uso de
dispositivos de seguridad para las agujas. Nuevos dispositivos estan
siendo introducidos al mercado rdpidamente y, en algunos casos, una
evaluacion anual puede dejar pasar oportunidades de innovacion que

permitirian reducir lesiones (9).

Como material o dispositivos de seguridad se entiende, aquellos equipos
e instrumentos que eliminan o disminuyen el riesgo de sufrir una
exposicion accidental. Los factores que contribuyen a que un dispositivo
sea seguro, se resumen brevemente a continuacion: El equipo no tiene
aguja, el dispositivo de seguridad forma parte integral del mismo, el
dispositivo funciona preferiblemente de forma pasiva (no requiere

activacion por parte del usuario), si es necesaria la activacion por parte del



usuario, el dispositivo de seguridad debe poderse accionar con una sola
mano, permitiendo que ambas manos estén protegidas de contacto con la
parte cortopunzante, el usuario puede verificar facilmente si la funcién de
seguridad esta activada mediante un sonido o con un cambio de color, la
funcion de seguridad no puede ser desactivada y sigue proporcionando
proteccion, aun después de su desecho, el instrumento funciona de
manera fiable y en cualquier tamafio, el instrumento es préctico y facil de

usar, el instrumento permite tratar al paciente de manera efectiva y segura.

(4)

Referente a lo anterior, en sus Ultimas estimaciones, descubrié que
ademas de las muertes relacionadas con el trabajo, cada afio los
trabajadores son victimas de unos 268 millones de accidentes laborales
no mortales, que causan ausencias de al menos tres dias de trabajo y unos
160 millones de nuevos casos de enfermedades profesionales. Estas
lesiones, enfermedades y muertes que se producen a tal escala son un
factor de empobrecimiento individual, familiar y desmotivacién para

guienes intentan mejorar las condiciones de trabajo. (10)

Segun norma En ISO, 239008: 201, la funcién o funciones de seguridad
de un “dispositivo de seguridad” cuando se encuentre activado, es
proteger contra las lesiones por instrumentos cortopunzantes hasta que se
desechen de manera segura. Ademas para el tratamiento de la diabetes
deben utilizarse agujas de menos longitud a fin de evitar la necesidad de
realizar el pellizco para aplicar la inyeccion y, por consiguiente prevenir la
lesion por pinchazo, si orientamos la aguja hacia los dedos. Los costes
iniciales de los dispositivos de seguridad pueden ser mas elevados que
los convencionales, aunque diversos estudios revelan que la reduccion tan
considerable de estas lesiones por pinchazos de la aguja y otras
complicaciones derivadas, pronto amortizan y a menudo, recuperan estos
costes. (11)



Asimismo, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) estima que de los
35 millones de trabajadores de la salud a nivel mundial, alrededor de 3
millones han experimentado anualmente exposicion percutanea a
patdgenos sanguineos; de estos, 2 millones se vieron expuestos a Virus
de la Hepatitis B (VHB), 0.9 millones a Virus de la Hepatitis C (VHC) y
170.000 a VIH. Estas lesiones podrian causar 15.000 personas infectadas
por VHC, 70.000 por VHB y1.000 por VIH. Mas del 90% de estas
infecciones suceden en paises en desarrollo y causan enfermedad severa

y muerte en los trabajadores del sector salud. (12)

En septiembre de 2003, la OMS y el Consejo Internacional de Enfermeria
(CIE) comenzaron un proyecto piloto en tres paises: Sur Africa, Tanzania
y Vietnam, para prevenir el VIH e infecciones por hepatitis debido a la
exposicion ocupacional a patdégenos transmitidos por sangre.
Reconociendo la necesidad de la integracion interdisciplinaria, la OMS y
el CEl se unieron a las asociaciones nacionales de enfermeria,
profesionales de salud ocupacional y ministerios de salud para evaluar y
definir las diferencias y vacios existentes, implementar las Precauciones
Universales (o normas), educar a las y los trabajadores y administradores
del sistema de salud, desarrollar sistemas de vigilancia e inmunizaciones
contra hepatitis B y para implementar seguimientos apropiados posteriores
a una exposicion, incluyendo medicacion profilactica. (13)

En el Hospital Nacional Hipdlito Unanue, los casos de accidentes
punzocortantes, reportados en los afios 2011- 2015 al primer semestre
2016, se observo que en los afios 2011 y 2013 presentdé una tasa de
incidencia de 6%; en los afios 2014 y 2015 la tasa fue de 4 y 5%
respectivamente; en el afio 2016 se noto una ligera disminucioén a un 2%
de incidencia en el primer semestre. El grupo ocupacional con mayor
porcentaje de accidentes reportados en los afios 2011 al 2016 es el

personal rotante internos de medicina con 35% (205 casos), seguido por



el personal de enfermeria 13% (81 casos) y en tercer lugar personal
técnicos de enfermeria 12% (80 casos) y personal de limpieza con el 9%
y médico residentes con el 10%; se viene sensibilizando al personal
rotante nuevo médicos residentes, internos de las diferentes
especialidades y personal asistencial sobre Bioseguridad y manejo de

agujas seguras con la finalidad de disminuir los accidentes. (14)

El impacto emocional de una lesién por pinchazo puede ser severo y
prolongado, incluso cuando no se transmita una infeccion grave. Este
impacto es particularmente severo cuando la lesidén causa exposicion al
VIH. En un estudio de 20 trabajadores sanitarios que habian sufrido
exposiciéon al VIH, 11 reportaron una angustia pronunciada, 7 sintieron una
angustia moderada persistente y 6 renunciaron a su trabajo como
consecuencia de la exposicibn. También se han reportado otras
reacciones de angustia que requirieron ayuda psicologica. No saber si el
paciente origen de la exposicion esta infectado o no es algo que puede
agravar la preocupacion del trabajador sanitario. Ademas del trabajador
sanitario expuesto, los colegas y miembros de su familia también pueden

verse afectados emocionalmente. (15)

El proposito del presente trabajo, es analizar y sistematizar la eficacia de
las agujas con dispositivos de seguridad en la prevencién de accidentes
punzocortantes en el personal de salud, ya que éste analisis proporcionara

pistas importantes sobre la mejor manera de optimizar la prevencion.



1.2.  Formulacion del problema.
La pregunta formulada para la revision sistematica se desarrollé bajo la

metodologia PICO y fue la siguiente:

P = Paciente/ | = Intervencion C = Intervencioén O = Qutcome
Problema de comparacion Resultados
Personal de salud Uso de agujas Eficacia

con dispositivos No corresponde
de seguridad

¢, Cudl es la eficacia del uso de agujas con dispositivos de seguridad en la

prevencion de accidentes punzocortantes en el personal de salud?

1.3. Objetivo
Analizar y sistematizar las evidencias sobre la eficacia del uso de agujas
con dispositivos de seguridad en la prevencion de accidentes

punzocortantes en el personal de salud.



2.1.

2.2.

CAPITULO lI: MATERIALES Y METODOS

Disefio de estudio:

El tipo de estudio del presente trabajo es cualitativo y el disefio revision
sistematica, que es una investigacion cientifica en las cual la unidad de
analisis son los estudios originales primarios. Constituyen una herramienta
esencial para sintetizar la informacion disponible, incrementar la validez de
las conclusiones de estudios individuales e identificar areas de

incertidumbre donde sea necesario realizar investigacion. (16)

Poblacién y muestra.

La poblacion constituida por la revision bibliografica de 10 articulos
cientificos publicados e indicados en las bases de datos y que responden
a cada uno publicados en idioma inglés, con una antigiiedad no mayor de

diez anos.



2.3.

2.4,

Procedimiento de recoleccion de datos.

La recoleccion de datos se realizo a través de la revision bibliografica de
articulos de investigaciones internacionales que tuvieron como tema
principal eficacia del uso de agujas con dispositivos de seguridad en la
prevencion de accidentes punzocortantes; de todos los articulos que se
encontraron, se incluyeron los mas importantes segun nivel de evidencia
y se excluyeron los menos relevantes, se establecio la busqueda siempre

y cuando se tuvo acceso al texto completo del articulo cientifico.

El algoritmo de busqueda sistematica de evidencias fue el siguiente:
Eficacia AND dispositivos de seguridad AND prevencion de accidentes
punzocortantes.

Agujas con dispositivo de seguridad AND accidentes punzocortantes.
Agujas con dispositivo de seguridad OR lesiones percutaneas OR

pinchazos.

Base de datos:
Epistemonikos, Scielo, Cochrane Plus, ElSevier, Pubmed, Medline,
EBSCO.

Técnica de anadlisis.

El analisis de la revision sistematica esta conformado por la elaboracion
de una tabla de resumen (Tabla N°2) con los datos principales de cada
uno de los articulos seleccionados, evaluando cada uno de los articulos
para una comparacién de los puntos o caracteristicas en las cuales
concuerda y los puntos en los que existe discrepancia entre articulos
nacionales e internacionales. Ademas, de acuerdo a criterios técnicos pre
establecidos, se realizé una evaluacion critica e intensiva de cada articulo,
a partir de ello, se determino la calidad de la evidencia y la fuerza de
recomendacion para cada articulo, a través del método de GRADE, esta

10



2.5.

clasificaciébn comienza valorando el tipo de estudio, posteriormente se van
comprobando una serie de aspectos, como la calidad metodologica, la
consistencia, la aplicabilidad, la fuerza de asociacién y los factores de
confusién, que van sumando o restando puntos a la categoria inicial; entre
los aspectos metodologicos que valora el GRADE se encuentran el
tamafo muestral, si ha existido aleatorizacion, enmascaramiento, cOmo se
ha realizado el seguimiento de los pacientes, como se manejan las
pérdidas y si ha existido andlisis por intencion de tratar, entre otros

parametros. (17)

Aspectos éticos.

La evaluacion critica de los articulos cientificos revisados, esta de acuerdo
a las normas técnicas de la bioética en la investigacion verificando que
cada uno de ellos haya dado cumplimiento a los principios éticos en su

ejecucion.

11



CAPITULO lIl: RESULTADOS

3.1. Tablas 1: Estudios revisados sobre eficacia del uso de agujas con dispositivos de seguridad en la prevencion de
accidentes punzocortantes en el personal de salud.

DATOS DE LA PUBLICACION

Revista donde se ubica la

1. Autor Afo Nombre de la Investigacion Publicacion Volumen Y Numero
Prevention of needle-stick injuries in healthcare facilities:
a meta-analysis. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed Vol. 36, N°7, pp.

Tarigan LH, Cifuentes . - 3 | _ 125765502 823-829

M, Quinn M, Kriebel D. Prevencion de las lesiones por pinchazos en las EE.UU.

instalaciones sanitarias: Meta-analisis. (18)
CONTENIDO DE LA PUBLICACION

Tipo y Disefio de  Poblaciény Aspectos -

Investigacion Muestra Instrumentos ético Resultados Conclusion

El entrenamiento fue efectivas El entrenamiento combinado con el uso de las agujas con
en un 34% en 6 articulos. dispositivos con ingenieria de seguridad, pueden prevenir
El uso con dispositivo con Yy reducir sustancialmente el riesgo de las lesiones por
ingenieria de seguridad fue un  pinchazos.

Cuantitativa PubMed No 49%. en 5 articulos.

19 articulos dli
. cientificos Mediine corresponde La eficacia y entrenamiento en
Meta-analisis ' EBSCO. i
conjunto con el uso de
dispositivo con ingenieria de
seguridad en 8 articulos fue de
62%.

12


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Tarigan%20LH%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25765502
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Cifuentes%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25765502
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Cifuentes%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25765502
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Quinn%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25765502
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kriebel%20D%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25765502
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25765502
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25765502
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/volume/6A1DC32832CE9DDE17A6557598B26FA7
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/issue/A9BF7EA991A7FD97414E053B7030D6D9

DATOS DE LA PUBLICACION

2. Autor Afio Nombre de la Investigacién Revista donde se ubica la Publicacion Volumen Y Numero
Efficacy of safety-engineered device
Imgrlgrjrtlzr?;aglljosniénuJ[r?:sP;e\r/ee\r/}gSvno?f https://academic.oup.com/cid/article/42/8/
P IS Injures: 1159/282906/Efficacy-of-Safety-
published studies. . )
) o ) - Engineered-Device. Vol. 42, N°8: pp. 1159-
Tuma S, Sepkowitz KA. 2006 Eficacia de implementacion de los T P
: " ) g 1170.
dispositivos con ingenieria de EE.UU.
seguridad en la prevencion de las
lesiones percutaneas: Una revisién
de estudios publicados. (19)
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacion Aspectos y
Investigacion y Muestra Instrumentos &tico Resultados Conclusion
Todos los estudios El uso de las agujas con dispositivos de
Medline, informaron  disminuciones ingenieria de seguridad son un componente
o Embase, and sustanciales en las tasas jmportante en la prevenciéon de lesiones
Cualitativa 17 articulos ~ ACP Journal No de Igsmnes percutaneas, percutdneas.
. o cientificos Club corresponde _asomados - a la
Revision Sistematica ’ implementacion de los
Cochrane dispositivos de seguridad
Library. (rango de reduccion, el

22% -100%).
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https://academic.oup.com/cid/article/42/8/1159/282906/Efficacy-of-Safety-Engineered-Device
https://academic.oup.com/cid/article/42/8/1159/282906/Efficacy-of-Safety-Engineered-Device
https://academic.oup.com/cid/article/42/8/1159/282906/Efficacy-of-Safety-Engineered-Device

DATOS DE LA PUBLICACION

3. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero

Devices for preventing percutaneous

exposure injuries caused by needles

in healthcare personnel http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/1
Lavoie MC, Verbeek JH, 2014 4651858.CD009740.pub2/pdf. N° 3. Art. No.:
Dispositivos para la prevencion de las e
lesiones percutdneas causadas por
agujas en el personal de salud. (20)
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacidn - -
Investigacion y Muestra Instrumentos Aspectos ético Resultados Conclusién
CENTRAL Hubo evidencia claraenla En la mayoria de los articulos de investigacién
MEDLINE. prevencion de pinchazos revisados se evidencio, que los dispositivos de
EMBASE g}edlantt_e el 330 de dad seguridad,  disminuyeron las  lesiones
' ispositivos de segurida . :
Cualitativa 17 articulos NHSEED, en ?a extraccion dg sangre percutdneas causadas por agujas en el personal
cientificos ~ Science Citation No corresponde .\ 111 950 (IC del 95% - de salud, estos dispositivos fueron utilizados
Revision Sistematica Index Expanded, 9.5 a -4.2); sin embargo tanto en la extraccién sanguinea, como para la
CINAHL, e administracion de soluciones y medicamentos.
Nioshtic, CISdoc la evidencia fue
y PsycINFO. moderada, en la aplicacién

de inyecciones.
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http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/14651858.CD009740.pub2/pdf
http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1002/14651858.CD009740.pub2/pdf

DATOS DE LA PUBLICACION

4. Autor

Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero

Azar-Cavanagh M, Burdt P,
Green-McKenzie J.

Effect of the introduction of an
engineered sharps injury prevention
device on the percutaneous injury

rate in healthcare workers
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/1726  Vol. 28, N°2 pp. 165-

2009 Efecto de la introduccion de un 5397 170

dispositivo de seguridad para la EE.UU.
prevencion de lesiones
punzocortantes en trabajadores de
la salud. (21)
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tllﬁ)]?/glsltjilgsaegoér?e Solvtl)lljae(;lt?:\ Instrumentos  Aspectos ético Resultados Conclusién
Después de la Los dispositivos disefiados para prevenir las
. intervencion, la incidencia lesiones percutaneas en el personal de salud,
Regl'stro _ de las lesiones conducen a una reduccién de éstas lesiones,
Cuantitativo 4284 conﬁdgnmal percutaneas resultantes |o que ayuda a disminuir el riesgo de los
trabajadore  d€l€siones. g corresponde.  9€ Catéteres Intravenosos  trahajadores sanitarios a la exposicion a
Ensayo clinico restrospectivo s de salud con  dispositivos  de a1s4enos transmitidos por la sangre.
seguridad  disminuyeron
significativamente P

<0,01).
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/17265397
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/17265397
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/volume/487D0DA4F25D5F5088E81A5B02F20475

DATOS DE LA PUBLICACION

5. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
Interventions to prevent needle stick
Van Der Molen H. Koos Z. Sl injuries among health care workers http://content.iospress.com/download/w Trabaio 41 (2012
an Der Molen H, Koos Z, Sluiter ) ) Sy rabajo .
’ lesiones por pinchazos en PAISES BAJOS.
trabajadores de salud. (22)
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipoy leenq de Poblacion Instrumentos  Aspectos ético Resultados Conclusion
Investigacion y Muestra
Una diferencia El uso de dispositivos de seguridad y el
estadisticamente entrenamiento en su uso son medidas eficaces
Cuestionarios significativa fue  para reducir las lesiones por pinchazos.
un recistro encontrada entre  los
gficial o?e grupos con intervenciones
Cuantitativa. 796 notificaciones Consentimiento ((jelg troesr;tzii\r/rc])f Titg si: l:JSri(zja%E;
trabajadore  hospitalarias . p. g
. > informado (OR: 0.34 (95% CI: 0.13 —
Ensayo controlado aleatorio s de salud. Puntuacién de .
Sharp / van 0.91)), en comparacion
der con los que solo tuvieron
Heijde(SHS) el entrenamiento del uso

adecuado de las agujas
(OR: 0.45 (95% CI: 0.19 -
1.06))
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DATOS DE LA PUBLICACION

6. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
https://www.cambridge.org/core/journals/inf
Use of safety devices and the ection-control-and-hospital-
prevention of percutaneous injuries epidemiology/article/use-of-safety-devices-
. among healthcare workers. and-the-prevention-of-percutaneous-
Valls V, Lozano MS, Yanez L
R, Martinez MJ, Pascual 2007 . N . injuries-among-healthcare- Vol.28, N°12
F, Lloret J. Uso de los dispositivos de seguridad y la  workers/2D606D54A75DFFBE3CCO034FAB
prevencion de lesiones percutaneas en 7D32D44
los trabajadores de salud. (23) EE.UU.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tlf:]?/gs?;:gg:e 5?\;)&22'32 Instrumentos Aspectos ético Resultados Conclusién
Se observé una  El uso correcto de los dispositivos
reduccion del 93% en  disefiados para prevenir la lesion
el riesgo relativo de percutanea es una medida muy
lesiones  percutaneas eficaz para prevenir estas lesiones
en las zonas donde se :
Cuantitativo 1699 - utilizaron  dispositivos ~ €Ntre 10s trabajadores de la salud.
. . . Consentimiento .
_ _ trabajadore Cuestionarios informado d_e s_egurlldad. , la tasa
Cuasi Experimental. s de salud. disminuy6 del 18,3

lesiones (95% intervalo
de confianza [IC], 5,9 a
43,2 lesiones) a O
lesiones por cada
100.000 pacientes en
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https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Valls+V
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Lozano+MS
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Y%C3%A1nez+R
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Y%C3%A1nez+R
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Mart%C3%ADnez+MJ
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Pascual+F
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Pascual+F
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Lloret+J
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/use-of-safety-devices-and-the-prevention-of-percutaneous-injuries-among-healthcare-workers/2D606D54A75DFFBE3CC034FAB7D32D44
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/use-of-safety-devices-and-the-prevention-of-percutaneous-injuries-among-healthcare-workers/2D606D54A75DFFBE3CC034FAB7D32D44
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/use-of-safety-devices-and-the-prevention-of-percutaneous-injuries-among-healthcare-workers/2D606D54A75DFFBE3CC034FAB7D32D44
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/use-of-safety-devices-and-the-prevention-of-percutaneous-injuries-among-healthcare-workers/2D606D54A75DFFBE3CC034FAB7D32D44
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/use-of-safety-devices-and-the-prevention-of-percutaneous-injuries-among-healthcare-workers/2D606D54A75DFFBE3CC034FAB7D32D44
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/use-of-safety-devices-and-the-prevention-of-percutaneous-injuries-among-healthcare-workers/2D606D54A75DFFBE3CC034FAB7D32D44
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/use-of-safety-devices-and-the-prevention-of-percutaneous-injuries-among-healthcare-workers/2D606D54A75DFFBE3CC034FAB7D32D44
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/volume/487D0DA4F25D5F5088E81A5B02F20475

el servicio de urgencias
(p = 0,002) y de 44,0
lesiones (IC del 95%,
20,1-83,6 lesiones) a
5,2 lesiones (IC del
95%, 0,1-28,8
lesiones) por 100.000
pacientes-dia en las
salas del hospital (p =
0,007).
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DATOS DE LA PUBLICACION

7. Autor Afio Nombre de la Investigacién Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
Impact of Safety-Engineered https:/lwww.cambrldge.org/core(journalsllnfec
Devices on the Incidence of tion-control-and-hospital-
Occupational Blood and Body Fluid epidemiology/article/impact-of-
Exposures Among Healthcare safetyengineered-devices-on-the-incidence-
Personnel. of-occupational-blood-and-body-fluid-
Kanamori H, Weber D, DiBiase 2016 Impacto de los dispositivos de exposures-among-healthcare-personnel-in- Vol.37, N°5
L, Pitman K. ingenieria de seguridad en la an-academic-facility-
incidencia de la exposicion 20002014/09DODDC1891F15A694CE4AL3A
ocupacional a sangre y fluidos
910A667
corporales en el personal de salud.
EE.UU.
(24)
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacion Aspectos .
Investigacion y Muestra Instrumentos &tico Resultados Conclusién
La incidencia de El estudio reveld6 una reduccion global
CrossRef exposiciébn ocupacional a significativa de lesiones percutaneas que
4300 ! sangre Yy fluidos organicos, ocurrié debido al impacto de los dispositivos de
. : Google No . ; I ;
Cuantitativo. trabajadore se ha reducido ingenieria de seguridad.
: Scholar, corresponde C
Estudio de Cohorte s de salud PubMed significativamente de 77%

en el afio 2000 a 27% en el
2014.
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https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/impact-of-safetyengineered-devices-on-the-incidence-of-occupational-blood-and-body-fluid-exposures-among-healthcare-personnel-in-an-academic-facility-20002014/09D0DDC1891F15A694CE4A13A910A667
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/impact-of-safetyengineered-devices-on-the-incidence-of-occupational-blood-and-body-fluid-exposures-among-healthcare-personnel-in-an-academic-facility-20002014/09D0DDC1891F15A694CE4A13A910A667
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/impact-of-safetyengineered-devices-on-the-incidence-of-occupational-blood-and-body-fluid-exposures-among-healthcare-personnel-in-an-academic-facility-20002014/09D0DDC1891F15A694CE4A13A910A667
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/impact-of-safetyengineered-devices-on-the-incidence-of-occupational-blood-and-body-fluid-exposures-among-healthcare-personnel-in-an-academic-facility-20002014/09D0DDC1891F15A694CE4A13A910A667
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/impact-of-safetyengineered-devices-on-the-incidence-of-occupational-blood-and-body-fluid-exposures-among-healthcare-personnel-in-an-academic-facility-20002014/09D0DDC1891F15A694CE4A13A910A667
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/impact-of-safetyengineered-devices-on-the-incidence-of-occupational-blood-and-body-fluid-exposures-among-healthcare-personnel-in-an-academic-facility-20002014/09D0DDC1891F15A694CE4A13A910A667
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/impact-of-safetyengineered-devices-on-the-incidence-of-occupational-blood-and-body-fluid-exposures-among-healthcare-personnel-in-an-academic-facility-20002014/09D0DDC1891F15A694CE4A13A910A667
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/impact-of-safetyengineered-devices-on-the-incidence-of-occupational-blood-and-body-fluid-exposures-among-healthcare-personnel-in-an-academic-facility-20002014/09D0DDC1891F15A694CE4A13A910A667
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/article/impact-of-safetyengineered-devices-on-the-incidence-of-occupational-blood-and-body-fluid-exposures-among-healthcare-personnel-in-an-academic-facility-20002014/09D0DDC1891F15A694CE4A13A910A667
https://www.cambridge.org/core/journals/infection-control-and-hospital-epidemiology/volume/FAF9C48608D0B2EF642634D96FACFF99
http://dx.doi.org/10.1086/502439
https://scholar.google.com/scholar_lookup?title=Estimate+of+the+annual+number+of+percutaneous+injuries+among+hospital-based+healthcare+workers+in+the+United+States+1997-1998&publication+year=2004&author=Panlilio+AL&author=Orelien+JG&author=Srivastava+PU&journal=Infect+Control+Hosp+Epidemiol&volume=25&doi=10.1086/502439&pages=556-562
https://scholar.google.com/scholar_lookup?title=Estimate+of+the+annual+number+of+percutaneous+injuries+among+hospital-based+healthcare+workers+in+the+United+States+1997-1998&publication+year=2004&author=Panlilio+AL&author=Orelien+JG&author=Srivastava+PU&journal=Infect+Control+Hosp+Epidemiol&volume=25&doi=10.1086/502439&pages=556-562
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/15301027

DATOS DE LA PUBLICACION

8. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
Using an intravenous catheter
Sossai D, Puro V, Chiappatoli L, system to prii}ljrr;t needlestick https:/www.yumpu.com/en/document/view/54  vio|. 24 N°29. Pp 42-46.
Dagnino G, Odone B, Polimeri A. 54, ) ' ) 7318/using-an-intravenous-catheter-system-
Uso de un sistema de cateter to-prevent-needlestick-injury.
intravenoso para prevenir ITALIA

lesiones por pinchazos. (25)

CONTENIDO DE LA PUBLICACION

Tipo y Disefio de  Poblaciény Aspectos

Investigacion Muestra Instrumentos atico Resultados Conclusién

Después de la introduccion de la Los catéteres con dispositivos de

campafia de concientizacion seguridad, se comenzaron a utilizar y el

sobre el uso de catéteres de pergonal de salud recibié entrenamiento y

§egur|dad, el numero de concientizacion para su correcto Uuso.

Cuantitativo Reporte anual incidentes de IeS|0nes corto Luego de ello se observé una disminucion

Estudios de Casos 4447 del namero de o pun,zantes que involucran del niimero de lesion  binchaz
y Controles trabajadores lesiones por Consentimiento catéteres se redujo de 19 en €l NUMErc de Ieésiones por pinchazos.

. de salud. pinchazos informado 2004 a dos en 2007. En general,
Retrospectivo. la tasa de lesiones por pinchazo

fue de 24,1 por cada 100.000
casos en los que se utilizaron
catéteres convencionales y 0,4
por cada 100.000 casos con
catéteres de seguridad.
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https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Sossai+D
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Puro+V
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Chiappatoli+L
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Dagnino+G
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Odone+B
https://www.epistemonikos.org/es/advanced_search?q=authors:Polimeri+A
https://www.yumpu.com/en/document/view/547318/using-an-intravenous-catheter-system-to-prevent-needlestick-injury
https://www.yumpu.com/en/document/view/547318/using-an-intravenous-catheter-system-to-prevent-needlestick-injury
https://www.yumpu.com/en/document/view/547318/using-an-intravenous-catheter-system-to-prevent-needlestick-injury

DATOS DE LA PUBLICACION

Revista donde se ubica la

9. Autor Afio Nombre de la Investigacion . .7 Volumen Y Numero
Publicacién
Reduction of needlestick injuries in healthcare
ersonnel at a university hospital using safet
P d .y P g y https://occup-
Hoffmann C, Buchholz L, 2013 evices. med.biomedcentral.com/articles/1 Vol. 8 N°20
Schnitzler P. . . . 0.1186/1745-6673-8-20 ' '
Reduccidn de lesiones por agujas en el
o . ; o ALEMANIA
personal sanitario de un hospital universitario
utilizando dispositivos de seguridad. (26)
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacion Aspectos .
Investigacion y Muestra Instrumentos &tico Resultados Conclusion
El nimero de lesiones por El uso de agujas con dispositivos de seguridad,
agujas se redujo hasta en redujo las lesiones por pinchazo, con lo cual se
Reportes de un 50% (p<0.05), en los reduce significativamente el contagio de
Cuantitativo 6493 datos de No procedimientos de Infecciones transmitidas por la sangre.
trabajadore lesiones extraccion de sangre, uso
- . corresponde.
Descriptivo s desalud.  percutaneas de Catéteres venosos
por agujas. periféricos y utilizacion de

agujas hipodérmicas.
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https://occup-med.biomedcentral.com/articles/10.1186/1745-6673-8-20
https://occup-med.biomedcentral.com/articles/10.1186/1745-6673-8-20
https://occup-med.biomedcentral.com/articles/10.1186/1745-6673-8-20

DATOS DE LA PUBLICACION

10. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero

Role of safety-engineered devices in
preventing needlestick injuries in 32

French hospitals. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/172303  Vol. 28 N°1. Pp 18-23.

Lamontagne F, Abiteboul 2007 83
D, Lolom I, Pellissier G. Papel de los dispositivos de ingenieria FRANCIA
de seguridad en la prevencion de

lesiones con agujas en 32 hospitales
franceses. (27)

CONTENIDO DE LA PUBLICACION

Tipo y Disefio de Poblacién Aspectos

Investigacion y Muestra Instrumentos ético Resultados Conclusion
Segun los datos de la En el Hospital Francés, el uso de dispositivos
encuesta, el uso de con ingenieria de seguridad, se asocia con una
dispositivos con ingenieria tasa de lesiones por pinchazo significativamente
o de seguridad, durante los mas baja, siendo el factor preventivo mas
Cuantitativo

1506 Consentimien procedimientos de importante.
Encuesta . . .
enfermeros to Informado  flebotomia, redujo el riesgo
de lesiones por pinchazo
en un 74% % (r = 0,88; p
<0,02).

Estudio de cohorte
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https://www.cambridge.org/core/search?filters%5BauthorTerms%5D=F.%20Lamontagne&eventCode=SE-AU
https://www.cambridge.org/core/search?filters%5BauthorTerms%5D=D.%20Abiteboul&eventCode=SE-AU
https://www.cambridge.org/core/search?filters%5BauthorTerms%5D=I.%20Lolom&eventCode=SE-AU
https://www.cambridge.org/core/search?filters%5BauthorTerms%5D=G.%20Pellissier&eventCode=SE-AU
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/17230383
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/17230383

Tabla 2: Resumen de estudios sobre la eficacia del uso de dispositivos

de seguridad para disminuir y prevenir de accidentes punzocortantes

en el personal de salud.

Calidad de Fuoel.‘rza
- . . . videnci €
Disefio de estudio / Titulo Conclusiones € ggfsigt:‘rﬁgse recomen  Pais
Grade) dacién
El estudio concluye que el uso de
dispositivos de seguridad es eficaz porque
en 6 de ellos, evaluaron la efectividad de
las intervenciones de entrenamiento en el
Meta-analisis. uso de los dispositivos de seguridad, y el
» ) efecto fue de 0,66 (IC del 95%, desde 0,50
Prevenc.|on de las lesiones hasta 0,89); en 5 estudios se evalud la EE.UU.
por plnchazos en. 'Ias eficacia de los dispositivos con ingenieria Alta Fuerte
|nstaIaC|c,Jr?e.s sanitarias: de seguridad y el resultado fue 0,51 (95%
Meta-analisis Cl, 0,40 a 0,64); y un total de 8 estudios
evaluaron la eficacia del entrenamiento
junto con el uso de los dispositivos con
ingenieria de seguridad, con un efecto de
0,38 (IC del 95%, 0,28 a 0,50).
Revision sistematica El estudio concluye que el uso de
o ) . dispositivos de seguridad es eficaz porque
ngspn sistematica soplre son un componente importante en la
Eficacia de implementacién - . , EE.UU.
de los dispositivos con prevencion de IeS|o.nes percutaneas, Alta Fuerte
ingenieria de seguridad en la disminuyendo sustancialmente las tasas
prevencién de las lesiones de lesiones en un rango de 22% a 100%.
percutdneas: Una revision de
estudios publicados.
El estudio concluye que el uso de
Revision sistemética dispositivos de seguridad es eficaz porque
o _ . disminuyen las lesiones percutaneas,
S?V'S'Q? S|stemat|(ia causadas por agujas, en la extraccion
prlz\egr?c:\(;ﬁs de Igsr?esionez sanguinea, disminucién de lesiones en un Alta Fuerte EE.UU.

percutdneas causadas por
agujas en el personal de
salud.

95% (IC del 95% -9.5 a -4.2); pero no es
muy eficaz en la administracion de
soluciones y medicamentos (evidencia
moderada).
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Ensayo Clinico
retrospectivo

El estudio concluye que el uso de
dispositivos de seguridad es eficaz porque
previenen las lesiones percutaneas en el
personal de salud, disminuyendo

Efecto de la introduccion de " T . . Alta Fuerte EE.UU.
un dispositivo de seguridad 5|gn|f|cat|yamente (P <0,01) la incidencia
para la prevencion de delaslesiones percutaneas resultantes de
lesiones punzocortantes en catéteres intravenosos.
trabajadores de la salud.
El estudio concluye que el uso de
dispositivos de seguridad es eficaz porque
hay wuna diferencia estadisticamente
Ensayo Controlado significativa entre los grupos con
aleatorio intervenciones (entrenamiento y uso de Alta Fuerte Paises
Intervenciones para prevenir dispositivos de seguridad) (OR: 0.34 (95% Bajos
las lesiones por pinchazos en ClI: 0.13 — 0.91)), en comparacién con los
trabajadores de salud. gue solo tuvieron el entrenamiento del uso
adecuado de las agujas (OR: 0.45 (95%
Cl: 0.19 - 1.06))
El estudio concluye que el uso de
dispositivos de seguridad es eficaz porque
ayudan a prevenir las lesiones
percutaneas en los trabajadores de salud,
se observo una reduccién del 93% en el
Cuasi experimental riesgo relativo de lesiones. , la tasa
disminuyo del 18,3 lesiones (95% intervalo
Uso de los dispositivos de de confianza [IC], 5,9 a 43,2 lesiones) a0  Moderada Débil EE.UU.
seguridad y la prevencion de |esiones por cada 100.000 pacientes en el
lesiones percutaneas en 10s  ggpyicio de urgencias (p = 0,002) y de 44,0
trabajadores de salud. lesiones (IC del 95%, 20,1-83,6 lesiones) a
5,2 lesiones (IC del 95%, 0,1-28,8
lesiones) por 100.000 pacientes-dia en las
salas del hospital (p = 0,007).
El estudio concluye que el uso de
Estudio de cohorte. dispositivos de seguridad es eficaz porque
el estudio revelé una reduccion global
Impacto de los dispositivos de ~ significativa de lesiones percutaneas de
ingenieria de seguridad en la 77% en el afio 2000 a 27% en el 2014, que  Moderada Débil EE.UU.
incidencia de la exposicion ocurrié después de la introduccion de los
ocupaciona| a sangre Yy diSpOSitiVOS de seguridad.
fluidos corporales en el
personal de salud.
. El estudio concluye que el uso de
Estudios de Casos y dispositivos de seguridad es eficaz porque
Controles Retrospectivo  cyando se comenzaron a utilizar los
Uso de un sistema de catéter catéteres con.e.s:[e sistemay el personal de o
. . salud recibio entrenamiento y  Moderada Débil ;
Intravenoso para prevenir Italia

lesiones por agujas.

concientizacion para su correcto uso; se
observé una disminucidon del ndmero de
lesiones por pinchazos, desde el 2004 al
2007, la tasa de lesiones por pinchazo fue
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de 24,1 por cada 100.000 casos en los que
se utilizaron catéteres convencionales y
0,4 por cada 100.000 casos con catéteres
de seguridad.

Estudio Descriptivo

“Reduccién de lesiones por

El estudio concluye que el uso de
dispositivos de seguridad es eficaz porque
redujo las lesiones por pinchazo en un

agujas en el personal 50% (p<0.05), con lo cual se reduce Bai Muy )
itari d hospital  significati ; aa Débil Alemani
sanitario  de un hospital significativamente el  contagio de a
universitario utilizando  |nfecciones transmitidas por la sangre.
dispositivos de seguridad.
El estudio concluye que el uso de
_ dispositivos de seguridad es eficaz porque
Estudio de Cohorte en el Hospital Francés, se asocia con una
panel de los di - d tasa de lesiones por pinchazo
“Papel de los dispositivos de ;. ifi~ari . : .
significativamente mas baja, llegando a Moderada Débil Francia

ingenieria de seguridad en la
prevencién de lesiones con
agujas en 32 hospitales
franceses.

reducirse en un 74% (r = 0,88; p <0,02),
siendo el factor preventivo mas
importante.
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CAPITULO IV: DISCUSION

La revision sistematica de los 10 articulos cientificos sobre la eficacia del
uso de agujas con dispositivos de seguridad en la prevencién de
accidentes punzocortantes, fueron tomados de las siguientes bases de
datos: Epistemonikos, Scielo, Cochrane Plus, ElSevier, Pubmed, Medline,
EBSCO.

Posterior a la revision sistematica de los articulos, del 100%, el 60%
corresponde a EE.UU. y el 10% a Paises Bajos, Italia, Alemania y Francia,
cada uno respectivamente, en relacion a los disefios y tipos de estudios el
20% corresponde a revision sistematica, ensayos aleatorios y estudio de
cohortes, cada uno respectivamente; y el 10% a meta-analisis, cuasi-
experimental, estudio de casos y controles y estudio descriptivo, cada uno

respectivamente.

Taringan L.et al., (18), concluye en su estudio que el uso de agujas con
dispositivos de seguridad es eficaz porque previenen y reducen las
lesiones por pinchazos en un 62% cuando se realiza en combinacién con
el entrenamiento para su uso correcto, coincide con Van Der Molen H, et

al., (22), quien concluye que el uso de agujas con dispositivos de seguridad
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es eficaz para prevenir y reducir las lesiones percutaneas, si se realizan
con un entrenamiento, en comparacion con los que no hicieron ninguna
intervencion, coincide con Sossai D, et al., (25) quien concluye que el uso
de agujas con dispositivos de seguridad es eficaz para prevenir las
lesiones percutaneas, y que el entrenamiento en conjunto con la
concientizacion del personal de salud mejora los resultados; discrepa con
Lavoie MC, et al.,, (20), quien concluye que el uso de agujas con
dispositivos de seguridad es eficaz hasta cierto punto, porque encontrd
que fue eficaz en la extraccion de sangre, pero no fue muy eficaz en la

aplicacion de inyecciones.

Tuma S, et al.,, (19), concluye en su estudio que el uso de agujas con
dispositivos de seguridad es eficaz porque es un componente importante
para la prevencion de las lesiones percutaneas, disminuyendo
sustancialmente las tasas de lesiones en un rango de 22% a 100%.,
coindice con Lamontagne F et al., (27), quien concluye que el uso de
agujas con dispositivos de seguridad es eficaz porque se asocia a una tasa
de lesiones por pinchazo significativamente mas baja, llegando a reducirse

en un 74%.

También coincide con Azar-Cavanagh M , et al., (21), concluye en su
estudio que el uso de agujas con dispositivos de seguridad es eficaz
porque previenen lesiones percutdneas en el personal de salud,
disminuyendo significativamente su incidencia en el uso de catéteres IV
(P <0,01)., coincide con Kanamori H , et al., (24), quien concluye que el
uso de agujas con dispositivos de seguridad es eficaz porque hubo una
reduccion global significativa de lesiones percutaneas, que ocurrié debido
al impacto de los dispositivos de ingenieria de seguridad, durante el 2000
al 2014, la reduccion fue de 77% a 27%.

27



Hoffmann C, et al., (26), concluye en su estudio que el uso de agujas con
dispositivos de seguridad es eficaz porque redujo las lesiones por
pinchazo en un 50%, con lo cual se reduce significativamente el contagio

de Infecciones transmitidas por la sangre.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

La revision sistematica de los 10 articulos cientificos, sobre la eficacia del
uso de agujas con dispositivos de seguridad en la prevencién de
accidentes punzocortantes en el personal de salud, fueron halladas de las
siguientes bases de datos Epistemonikos, Scielo, Cochrane Plus,
ElSevier, Pubmed, Medline, EBSCO, todos ellos corresponden al tipo y
disefio de estudios: el 20% corresponde a revision sistemética, ensayos
aleatorios y estudio de cohortes, cada uno respectivamente; y el 10% a
meta-analisis, cuasi-experimental, estudio de casos y controles y estudio

descriptivo, cada uno respectivamente.

Posterior a la revision sistémica, se concluye que el 100% de los estudios
sobre el uso de agujas con dispositivos de seguridad son eficaces en la
prevencion de accidentes punzocortantes, porque reducen las lesiones
percutaneas, disminuyen la tasa de incidencia de los accidentes
punzocortantes y reducen significativamente el contagio de Infecciones

transmitidas por la sangre (20-27) y en un 30% de estos estudios también
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refieren que el entrenamiento en el uso correcto de éstos dispositivos,

mejoran la eficacia en la prevencion de accidentes.(20,24,27)

5.2 Recomendaciones

Dada la evidencia de ésta revision, que indica que el 100% de los estudios
sobre el uso de agujas con dispositivos de seguridad para prevenir

accidentes punzocortantes son eficaces, se recomienda:

Que los servicios sanitarios a nivel nacional, utilicen los dispositivos de
seguridad; en especial para el personal de enfermeria y laboratorio,

quienes tienen un riesgo alto de sufrir accidentes punzocortantes.

Que se realice el entrenamiento y concientizacion sobre el uso correcto de
los dispositivos de seguridad, para disminuir y prevenir los accidentes
punzocortantes, evitando asi el contagio de Infecciones transmitidas por

la sangre.

Que se realicen estudios de costo-efectividad del uso de dispositivos de
seguridad, con el fin de que se sustente la adquisicion de éstos dispositivos

en hospitales nacionales.
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