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Resumen

Objetivo: Analizar la relacion entre las practicas de bioseguridad y los riesgos
ocupacionales para los profesionales de enfermeria del centro quirargico del
hospital Regional de Loreto 2021. Material y método: esta investigacion se basara
en un enfoque cuantitativo, descriptivo correlacional, ya que los datos seran
recolectados, procesados mediante aquellas caracteristicos que se observaran y
para eso se emplearan pruebas estadisticas que permitan demostrar con sustento
las hipotesis planteadas. Esta investigacion estara conformada por 28
profesionales de enfermeria que laboren en el hospital Regional de Loreto,
utilizando el muestreo no probabilistico por conveniencia. Para la recoleccion de

datos se utilizara listas de verificacion para cada una de las variables en estudio.

Palabras claves: practicas de bioseguridad, riesgos ocupacionales, profesionales

de enfermeria.



Summary

Objective: To analyze the relationship between biosafety practices and occupational
risks for the nursing professionals of the surgical center of the Regional Hospital of
Loreto 2021. Material and method: this research will be based on a quantitative,
descriptive correlational approach, since the data will be collected, processed by
those characteristics that were observed and for that statistical tests will be used
that allow to substantiate the hypotheses raised. This research will be made up of
28 nursing professionals who work in the Regional Hospital of Loreto, using non-
probability sampling for convenience. For data collection, a checklist and
questionnaire will be used for each of the variables under study.

Keywords: biosafety practices, occupational risks, nursing professionals.



1. EL PROBLEMA
1.1. Planteamiento del problema

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), en 2021, define la bioseguridad como
una serie de normas y medidas que se deben aplicar para la proteccion de la salud
de los trabajadores frente a los diversos riesgos mientras ejerce sus funciones, el
cumplimiento de las mismas contribuyen de manera positiva y significativamente
en la salud publica ya que pretende garantizar una atencién segura tanto para
pacientes como para en profesional de salud que brinde la atencion (1).

Los profesionales de la salud se encuentran inmersos en multiples riesgos debido
al rol que desempenan; un tercio de estos corresponden al personal de enfermeria
que se distribuyen en las diferentes areas de trabajo estando en constante contacto
con agentes contaminantes que podian desencadenar en accidentes
ocupacionales, y el empleo de las medidas de bioseguridad podria prevenirlas; sin

embargo, no todos los enfermeros los practican y cumplen correctamente (2).

Durante el desarrollo de las actividades cotidianas que realizan los profesionales
de enfermeria van a estar en constante contacto con sustancias que puedan afectar
su salud, ya que las actividades demandan contacto directo con personas que
presentan algun tipo de patologia y en el que se requiere utilizar objetos
punzocortantes que deben ser manejados cuidadosamente, teniendo en cuenta en
cada una de sus acciones los principios de bioseguridad para prevenir la ocurrencia

de algun tipo de accidente laboral (3).

La salud ocupacional es la rama medica encargada de la salud y seguridad en el
lugar de trabajo, tomando en consideracion los factores de riesgos a los que se
expone el trabajador segun el tipo de accion que realice, poniendo particular énfasis
en la prevencion, ya que algunas de dichas acciones podrian ser causantes de
diversas enfermedades. El objetivo principal de esta area es prevenir enfermedades
o lesiones provocadas por las acciones del trabajo fomentando practicas seguras y
garantizar asi seguridad (4).
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El preservar la salud y la integridad de este grupo ocupacional es importante ya que
son los encargados de velar por los pacientes contribuyendo con sus atenciones a
minimizar las pérdidas de vidas humanas por las diversas patologias existentes, es
asi que diversas organizaciones como la OMS, busco proteger al personal de salud
implementando medidas que deben ser aplicadas en las actividades con la finalidad
de reducir los riesgos, sin embargo muchos de estos profesionales no han tomado
conciencia de la importancia de la aplicacion de las mismas y con el pasar de los

anos aun se sigue en la lucha de la concientizacion de estas (5).

La preocupacion por la seguridad de los enfermeros es un tema de interés
internacional debido a ello se han realizado diversas investigaciones con el
proposito de identificar los riesgos a los que estan expuestos y el porqué de la
incidencia de accidentes dentro del area de labores, tal es asi que en Ecuador en
una investigacion estudiaron los riesgos a os que se encuentran expuestos y
encontraron que el riesgo fisico es el que prevalece con un mayor porcentaje
seguido del quimico y biolégico , asi mismo manifiesta que el 50.67% de los
trabajadores en estudio no suele utilizar con frecuencia los equipos de proteccion

personal, 77.02% sufrié algun tipo de accidente en el trabajo (6).

En investigaciones realizadas referente a los riesgos a los que se encuentra
expuesto el personal de enfermeria se evidencia que el 44.8% de profesionales en
estudio presentan riesgo ocupacional siendo de los mas resaltantes el riesgo
ergonomico, fisico y bioldgico, llegando a la conclusién de la importancia de
practicar la medicar de proteccion para disminuir la probabilidad de lesiones o
accidentes durante el trabajo ya que la exposicion es alta (7).

En la actualidad la pandemia producida por COVID 19, nos ha permitido dar cuenta
de la importancia que tienen el personal de salud en alivio del sufrimiento y salvar
vidas, brindar condiciones que protejan y salvaguarden la vida debe ser prioridad
para lograr mantener a salvo a mas pacientes, es asi que la OMS considera que se
debe brindar condiciones de trabajo seguras, con capacitaciones constantes,

remuneraciones adecuadas y valorizando la importancia de su actuar diario (8).

Teniendo conocimiento de la realidad y la problematica con la que diariamente debe

lidiar el enfermero y toda aquella persona que se dedique a las ciencias de la salud,
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las instituciones de salud son los llamados a buscar alternativas de solucion ante
estos eventos buscando hacer participe de soluciones a los que son el centro de
estudio, el profesional de salud en su conjunto, implementando estrategias para
lograr minimizar los riesgo y concientizando a los trabajadores referente a practicar
cada una de las medidas de bioseguridad que debe aplicar, Vera considerando
estos aspectos elaboro una guia de buenas practicas en la seguridad hospitalaria
que aplico a un grupo de enfermeros intentando demostrar que aun existe la
posibilidad de disminuir los riesgos cumpliendo las pautas y medidas que todos
conocemos y que debido a diversos factores tal vez puedan ir dejandose a un lado,
lo cual no debe suceder ya que en esta investigacion con la aplicacion de dicha
guia se evidencio como mejoro sus conocimientos y la practica de medidas de

bioseguridad (9).

En Peru, el sector salud tiene mas riesgo ocupacional, debido a que los empleados
cada vez se ven expuestos al ejecutar sus funciones diarias. Al entrevistar a un
porcentaje de enfermeras de centro quirurgico se percataron de que no lograban
identificar los principios de bioseguridad y el uso de barreras incrementando asi el

riesgo de sufrir algun tipo de accidente ocupacional (10).

El Hospital Regional de Loreto, es un establecimiento de nivel IlI-1 de atencion,
para satisfacer necesidades de salud de la poblacién de su ambito referencial, se
requiere renovar y/o reponer los equipos biomeédicos y recursos materiales,
ampliacion, mejorar el servicio que se presta y coberturas estructurales del Hospital
para beneficio de la ciudadania. El departamento de Cirugia como unidad organica
brinda atencion a pacientes con procedimientos quirurgicos en campo
Oftalmologia, Otorrinolaringologia, Traumatologia, Urologia y Cirugia Pediatrica
para su recuperacion y rehabilitacion. En los procedimientos quirurgicos realizados
a un paciente bajo anestesia, interviene el equipo quirdrgico que se encuentra
conformado por cirujanos, anestesiologos y enfermeros especialistas que se
encuentran capacitados para actuar de forma inmediata ante alguna emergencia
suscitada en el quiréfano. Visto esto es importante llevar estudios que permitan
relacionar las practicas de bioseguridad con los riesgos ocupacionales que pueden

estar expuestos los profesionales de enfermeria de dicho hospital.
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1.2. Formulacién del problema
1.2.1. Problema general

¢ Cual es la relacion entre las practicas de bioseguridad y los riesgos ocupacionales
para los profesionales de enfermeria del centro quirurgico del hospital Regional de
Loreto 20217

1.2.2. Problemas especificos

e ;Cual eslarelacion entre el lavado de manos y los riesgos ocupacionales para
los profesionales de enfermeria del centro quirurgico del hospital Regional de
Loreto 20217

e ;Cual es larelacion entre el uso de barreras y los riesgos ocupacionales para
los profesionales de enfermeria del centro quirurgico del hospital Regional de
Loreto 20217

e ;Cual es la relacion entre el manejo de instrumental punzocortante y los
riesgos ocupacionales para los profesionales de enfermeria del centro
quirurgico del hospital Regional de Loreto 20217

e ;Cual es la relacion entre el Manejo y eliminacion de residuos sélidos y los
riesgos ocupacionales para los profesionales de enfermeria del centro
quirurgico del hospital Regional de Loreto 20217
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1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general

Analizar la relacion entre las practicas de bioseguridad y los riesgos ocupacionales
para los profesionales de enfermeria del centro quirurgico del hospital Regional de
Loreto 2021

1.3.2. Objetivos especificos

e Determinar la relacidon entre el lavado de manos vy los riesgos ocupacionales
para los profesionales de enfermeria del centro quirurgico del hospital Regional
de Loreto 2021

e Determinar la relacién entre el uso de barreras y los riesgos ocupacionales
para los profesionales de enfermeria del centro quirurgico del hospital Regional
de Loreto 2021

e Determinar la relacion entre el manejo de instrumental punzocortante y los
riesgos ocupacionales para los profesionales de enfermeria del centro
quirurgico del hospital Regional de Loreto 2021

e Determinar la relacién entre el Manejo y eliminacion de residuos solidos y los
riesgos ocupacionales para los profesionales de enfermeria del centro
quirurgico del hospital Regional de Loreto 2021
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1.4. Justificacion de la investigacion
1.4.1. Tedrica

El presente estudio busca evidenciar la situacion de los especialistas de enfermeria
que trabajan en el Hospital Regional De Loreto en cuanto a las practicas de
bioseguridad y los riesgos ocupacionales, mediante la revision de fuentes
bibliograficas que relacionen las practicas de bioseguridad de su entorno con los
riesgos ocupacionales que estan expuesto los especialistas. Permitiendo de esta
forma acercar a las autoridades a la comprension y sensibilizacion de la
problematica de los profesionales de enfermeria y asi lograr que se den las
acciones que favorezcan la situacion y surjan soluciones que minimicen los riesgos
a que esta expuesto el talento humano que labora en el establecimiento de salud.
También esta investigacion servira para afianzar las teorias sobre las practicas de
bioseguridad y los riesgos ocupacionales a los que estan expuestos el personal de
enfermeria y asi poder visualizar una solucion a la problematica que se esta

presentando en esta institucidon de salud.
1.4.2. Metodolégica

Con el estudio se intenta ser parte de los procesos de investigaciéon de la
Universidad, incorporando tematicas que involucren al personal de enfermeria, con
respecto las practicas de bioseguridad con los riesgos laborales las practicas de
bioseguridad con los riesgos ocupacionales en el entorno donde desarrollan sus
labores en dicho hospital. De igual manera esta investigacion buscara demostrar el
uso de herramientas metodoldgicas para abordar la problematica estudiada y asi

ofrece alternativas de solucion.
1.4.3. Practica

El estudio pretende distinguir las practicas de bioseguridad que toman los
profesionales de enfermeria del centro quirurgico del Hospital Regional de Loreto y
asi poder acercar a los responsables a la comprension y sensibilizacion de la
problematica del personal de enfermeria, con el fin de que se den aquellas acciones
que favorezcan a superar la situacion y que se creen mecanismos factibles de

solucion de los riesgos ocupacionales a que esta expuesto los enfermeros.
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Asimismo, este estudio permitira que el personal directivo del hospital relacione las
practicas de bioseguridad con los riesgos laborales en los puestos de trabajo del
personal de salud.

1.5. Delimitaciones de la investigacion

En esta investigacion la delimitacion se establece en base a lo temporal, espacial y

de recursos, que a continuacion se describe:
1.5.1. Temporal

En esta ocasidn el estudio se estima una duracién de tres (3) meses para conocer
y continuar con detalles sobre la situacidén de los profesionales de Enfermeria del

Hospital Regional De Loreto.
1.5.2. Espacial

La investigacion estara referida al area geografica donde trabaja el personal de
Enfermeria, el cual es el Hospital Regional De Loreto, ubicado en la Provincia

Maynas, departamento Loreto, Peru.
1.5.3. Recursos

Para los recursos econdmicos, el investigador se hace responsables de los distintos
gastos relacionados al desarrollo del estudio, desde fuentes propias, lo que
favorezca la terminacion de la investigacion. Asimismo, se cuenta con el talento

humano necesario, en cuanto a su disponibilidad para el desarrollo del estudio.
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2. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes
A nivel internacional:

Montevilla (2018) en Bolivia, cuyo proposito es evaluar conocimiento en riesgos
biolégico y practica de bioseguridad en enfermeria. Estudio cuantitativa,
transversal, descriptiva y correlacional. El 50% con conocimiento adecuado, 50%
poco adecuado. En bioseguridad 40% realiza lavado de manos antes y después de
atencion al paciente, 100% no usa gafas; 31% no utiliza guantes; 100% mantiene
contacto en mucosas. Hay nivel de correlacion en ambas variables de r=0.927 (11).

Sifiani (2020) en Bolivia, cuyo objetivo es determinar la influencia del nivel
conocimiento y la aplicacion de las medidas de bioseguridad en el profesional de
enfermeria, estudio Cuantitativa-Descriptiva-Transversal y Correlacional. Nivel de
conocimiento medio 50%, bajo 50%, 62% ejecuta las medidas de bioseguridad,
38% no las ejecuta. Nivel de correlacion significativa en ambas variables de r=
0.823 (12).

Guida (2019) en México, con finalidad de determinar como influye el nivel de
conocimiento en las practicas de medidas de bioseguridad que emplea el podde
enfermeria, la investigacion fue No experimental-Transversal-Exploratoria-
Cuantitativa-Descriptiva y Correlacional, 83.3% nivel de conocimiento adecuado y
83.3% por ciento se cerciora que se encuentre limpia el area donde preparan los
medicamentos. Correlacion significativa en ambas variables de r= 0.726 (13).

Fernandez (2020) en Bolivia en su investigacion que tuvo como objetivo determinar
el nivel de conocimiento y aplicacion de las normas de bioseguridad en el personal
de enfermeria frente al riesgo bioldgico en “Hospital del Nifio Dr. Ovidio Aliaga Uria”
estudio tipo cualitativo, descriptivo de corte transversal, encontré que 13% aplican
correctamente las normas de bioseguridad, 67% han sufrido accidentes laborales

con objetos corto punzantes, 20% eliminacion de residuos correctamente (14).

Solis (2017) en Colombia en su estudio cuyo objetivo fue la identificacion de los
conocimientos y el tiempo de exposicidn a riesgos laborales que presenta el
personal de quirdfano en un hospital, investigacion tipo descriptivo, transversal. Se
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obtuvo que 60.2% de las enfermeras se encuentran expuestas a liquidos corporales

,43.6% a gases de electrocauterio,63.4% gases para autoclave (15).
A nivel nacional:

Bermudez (2021), en su estudio cuya finalidad fue determinar la relacion en nivel
de conocimiento y practica de medidas de bioseguridad en enfermeras. Estudio fue
descriptivo, cuantitativo y correlacional. El 57.9% tiene nivel de conocimientos
medio, 42.1% nivel elevado, en practica de medidas de bioseguridad, el 53% con
nivel medio, 47% es elevado. Concluyendo que hay una relacion significativa entre
ambas variables (16).

Aguirre y col., (2016), un estudio cuyo prop0osito fue relacionar el riesgo ocupacional
y la aplicacidn de medidas de bioseguridad en los profesionales de Enfermeria.
Investigacion Descriptiva-Cuantitativa y Correlacional, 53% tienen riesgo bioldgico,
47% no presentan riesgos63% no las aplica las medidas de manera adecuada, 37%
las aplica correctamente. Hay una relacion significativa entre ambas variables con
un (r=0.873) (17).

Canto (2018), cuya finalidad fue la identificacion de la correlacion entre las practicas
de bioseguridad y riesgos biolégicos en profesionales de enfermeria en
emergencia, investigacion Descriptiva-Transversal-Cuantitativa y Correlacional,
53.33% nivel regular de practica en bioseguridad, 30% buen nivel, 16.67% mal nivel
en riesgos biolégicos 50% medio, 36.67% nivel elevado,13.33% bajo. Ambas
variables se relacionan directamente, correlacion de p=0.001 (18).

Blanco (2018) estudio cuya finalidad fue identificar la relacién entre el nivel de
actitud en bioseguridad y el grado de exposicion al riesgo laboral en enfermeras(os)
del hospital, investigacion de tipo cuantitativo descriptiva, correlacional de corte
transversal, encontré que el 92.5% tienen buen nivel de actitud ante bioseguridad,
70% tiene exposicion a riesgo medio, no existe relacion entre ambas variables
p=0.298 (19).

Vera (2020), el objetivo fue determinar la relacion que existe entre el nivel de
conocimiento y la practica de medida de bioseguridad, estudio Cuantitativo-
Descriptivo-No Experimental-Transversal y Correlacional, 92,5% nivel de
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conocimiento eaahy 46,3% buenas practicas de medidas, 97,5% elevado nivel en
medidas preventivas. Relacion significativa Tau-c de Kendall = 0,174 con una
significancia a= 0,05, y probabilidad, (p = 0,014) (20).

2.2. Base Teorica

En este segmento se describen las teorias que brindaran sustento a la investigacion
en cuento a sus variables practicas de bioseguridad y riesgos ocupacionales que

se mencionaran a continuacion:
2.2.1. Primera variable: Practicas de bioseguridad

Hace referencia al grupo de medidas que estan creadas para proteger la salud y la
integridad de los individuos que desempefian sus funciones en los centros de salud,
para hacer frente los diferentes riesgos ya sea bioldgico, fisico, quimico, psicolégico
0 mecanico, debido a que se exponen dia a dia por la labor que ejercen, por eso el
ministerio de salud se encarga de fijar normas técnicas para orientar al personal de
salud para prevenir cualquier accidente (21). Cuando se habla de bioseguridad
abarca principios que lo rigen y que contribuyen con la proteccion del personal de

salud en su dia a dia, previniendo y minimizando el riesgo de un accidente laboral.
Principios de Bioseguridad
a) Universalidad

Hace referencia a cada una de las medidas de bioseguridad que involucran al
paciente en todos los servicios, conociendo o no la enfermedad que padece. Cabe
recalcar que estas medidas deben ser aplicadas a todos los individuos presenten o
no una patologia infectocontagiosa, estando o no expuesto al contacto con el fluido
corporal, cualquier riesgo se puede disminuir haciendo uso de estas medidas en
cada atencion (22).

b) Uso de barreras

Barreras fisicas: el lavado de manos, es medida primaria que ayuda a disminuir
infecciones, disminuyendo la flora normal y removiendo la transitoria, es importante

sefalar que hay tres tipos de lavados de manos que son el lavado de manos social,
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el clinico y el quirurgico, este ultimo se lleva a cabo en sala quirurgica (23). Otra de
las barreras fisicas es el uso de equipo de proteccion personal (EPP), dentro de
sala de operaciones esta compuesto por la utilizacion de guantes, para proteger al
personal del contacto de fluidos organicos y sangre, su uso es exclusivo para cada
paciente, su bata, y el protector facial, es decir, mascarilla, gorros, gafas con ello
se protege al profesional en actividades que ocasionan salpicaduras de diversos
fluidos organicos (24).

Barreras Bioldgicas: dentro de estas contamos con la inmunizacién que va ser en
encargado de inducir inmunidad artificial ante una enfermedad y de esta manera
proteger al personal de enfermeria en su actuar diario frente a todos los riesgos a
los cuales estamos expuestos, es por ello que es importante que el personal de
salud tiene que recibir las vacunas de Hepatitis B, Difteria y tétanos, porque son las
que mas elevados indices de contagios tienen (25).

c) Medios de Eliminacion de Material Contaminado

Actualmente en el Peru la ley de Gestion Integral de Residuos Sdélidos N° 1278,
muestra las medidas para manejar los residuos solidos con la finalidad de otorgar
seguridad al personal, por ello que la aplicacién de estas tiene un papel importante
ya que de esta manera se puede eliminar de forma correcta los materiales
punzocortantes, el residuo biocontaminado y demas fluidos para asi disminuir el

riesgo de accidentes ocupacionales en este sector (26).
Precauciones Universales

Son aquellas medidas encargadas de minimizar el riesgo de exposicion a
microorganismos de naturaleza patdogena que pueden generar una afeccién en la
salud del personal hospitalario, es por eso que se utilizan procedimientos para
salvaguardar la integridad del personal ante las diferentes eventualidades que
pueden suceder en la ejecucion de sus funciones (27).

Se debe enfatizar el lavado de manos y las barreras de proteccion dentro de las

precauciones universales:
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a) Lavado de Manos

Es el empleado de manera cotidiana y con mayor resultado ya que logra reducir la
contaminacién cruzada con la disminucion de la flora transitoria en la piel; el
procedimiento se realiza al momento de ingreso y retiro del entorno laboral y

teniendo en cuenta los 5 momentos para el lavado de manos (28).
Barreras de Proteccion

Son aquellos insumos que se utilizaran para proteger fisicamente al personal con
el propdésito de que no se contaminen con un agente biolégico y/o microorganismo
de naturaleza patdogena. Las mas comunes son la utilizacion de guantes, lentes,

gorros, mascarilla, y botas (29).

El uso de guante junto con el lavado de manos es la barrera mas importante para
prevenir la contaminacion de las manos frente a la exposicién con material biolégico
potencialmente infeccioso (como sangre, fluidos corporales, secreciones,
membranas mucosas y piel no intacta de los pacientes). Ademas, constituyen una

medida de prevencion primaria frente al riesgo biologico (30).

El uso de mascarilla es utilizado para reducir la transmision de microorganismos
patdgenos que se propaguen por via aérea. Los lentes protectores son para
proteger a la vista donde existe el riesgo de que salpique sangre o cualquier agente
liquido y este genere una contaminacion por medio de la mucosa, dichos lentes
tienen que cubrir el area de los ojos y deben permitir ver con claridad (31). Uso de
proteccion para los pies ayuda a la prevencion de los accidentes en los que estén
inmersos quimicos que puedan ocasionar algun tipo de dafo a los pies del
empleado o generar alguna caida por la humedad del piso ocasionada por fluido

corporal o liquido (32).
Bioseguridad en centro quirargico

Son el conjunto de medidas preventivas que se aplican para proteger la salud y
seguridad de los individuos en el entorno hospitalario frente a algun riesgo
bioldgico, fisico, quimico, psicolégico o mecanico, cuya finalidad es disminuir los
diversos riesgos del empleado de salud de contraer alguna infeccidén en el entorno
de trabajo (33).
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a) La Bioseguridad y Enfermeria

El cuidado de enfermeria, es proteger la vida humana, debido a que, como
profesional, debe dar atencidn a las diversas necesidades de salud a través de una
practica segura garantizando un entorno saludable y promoviendo la seguridad en
el trabajo (34).

Profesional de Enfermeria en Sala de Operaciones

Es aquel especialista que tiene un estudio complementario, con la capacidad de
brindar atencion especializada de enfermeria validado por una serie de procesos
de analisis, basandose en el conocimiento cientifico y en la atencién de enfermeria;
debiendo realizar estudios operativos para lograr que se mejore el trabajo de las
enfermeras en la sala quirdrgica, cumpliendo las normas de bioseguridad vy

garantizando la limpieza y desinfeccion del quiréfano (35).
b) Practica de medidas de bioseguridad

Es el ejercicio de los conocimientos tedricos que fueron aprendidos y que el
personal de salud tiene que cumplirlas de forma constante con la finalidad de evitar
y prevenir alguna infeccion intra hospitalaria o accidentes laborales, reduciendo los
riesgos en las diversas areas empleando el lavado de manos y el uso de la

vestimenta adecuada (36).
2.2.2. Segunda variable: Riesgos Ocupacionales

a) Riesgos fisicos: se refieren a la probabilidad de ocasionar dafo fisico en la
salud de los empleados por exponerse a diversos factores inherentes al
procedimiento de operacién en el area de trabajo y alrededores producto de
las instalaciones y los equipos involucrados (37).

b) Riesgos quimicos: hacer referencia a la probabilidad de lesionar la salud de
los empleados al tener contacto con sustancias organicas e inorganicas,
naturales o sintéticas, que en el proceso de fabricacion, manejo, distribucion,

almacenamiento o uso se incorporan al entorno laboral (38).
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c) Riesgos biolégicos. Se refiere a que las condiciones de trabajo pueden
resultar negativas si se ejecutan en presencia de contaminantes biologicos.
Los mismos cuando se introducen en el cuerpo humano generan una

enfermedad infecciosa o parasitaria (39).

Teorias basadas en evidencias en el area de enfermeria basada en el modelo

de Dorothy Johnson

En este estudio se va a realizar el modelo conceptual de Johnson, ya que contempla
al ser humanos como un sistema conductual integrado que se basa en subsistemas

de forma interdependientes.

El Personal de enfermeria como individuo tiene un complejo sistema conductual ya
que intenta alcanzar un equilibrio basandose en el conocimiento tedrico que le
permita actuar de manera asertiva frente a problemas o situaciones adversas
permitiéndole llegar a soluciones concretas y efectivas en los que sean beneficios
tanto los pacientes como el personal del ambiente hospitalario, garantizando su
seguridad con el cumplimiento de las normas de bioseguridad (40).
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2.3. Formulacion de hipétesis

Hi: Existe una relacion significativa entre las practicas de bioseguridad y los riesgos
ocupacionales para los profesionales de enfermeria del centro quirargico del
hospital Regional De Loreto 2021.

HO: No existe una relacion entre las practicas de bioseguridad y los riesgos
ocupacionales para los profesionales de enfermeria del centro quirdrgico del
hospital Regional De Loreto 2021.

2.3.1 Hipotesis especificas

Hi: Existe relacién significativa entre el lavado de manos y los riesgos
ocupacionales para los profesionales de enfermeria del centro quirargico del
hospital Regional de Loreto 2021

HO: No existe relacion significativa entre el lavado de manos y los riesgos
ocupacionales para los profesionales de enfermeria del centro quirargico del
hospital Regional de Loreto 2021.

Hi: Existe relacidn significativa entre el uso de barreras y los riesgos ocupacionales
para los profesionales de enfermeria del centro quirurgico del hospital Regional de
Loreto 2021

HO: No existe relacion significativa entre el uso de barreras y los riesgos
ocupacionales para los profesionales de enfermeria del centro quirargico del
hospital Regional de Loreto 2021

Hi: Existe relacion significativa entre el manejo de instrumental punzocortante y los
riesgos ocupacionales para los profesionales de enfermeria del centro quirurgico

del hospital Regional de Loreto 2021

HO: No existe relacion significativa entre el manejo de instrumental punzocortante
y los riesgos ocupacionales para los profesionales de enfermeria del centro
quirurgico del hospital Regional de Loreto 2021

25



Hi: Existe relacion significativa entre el manejo y eliminacion de residuos sélidos y
los riesgos ocupacionales para los profesionales de enfermeria del centro

quirurgico del hospital Regional de Loreto 2021

HO: No Existe relacion significativa entre el manejo y eliminacién de residuos
soélidos y los riesgos ocupacionales para los profesionales de enfermeria del centro

quirurgico del hospital Regional de Loreto 2021.
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3. METODOLOGIA
3.1. Método de la investigacion

El método a emplear en esta investigacion sera hipotético-deductivo ya que se
partira de lo general a lo especifico. El rigor cientifico se fundamenta en la fiabilidad
y la validez de los datos (41).

3.2. Enfoque de la investigacion

La investigacion se basara en un enfoque de tipo cuantitativo, ya que los datos
seran procesados mediante aquellas caracteristicos que se observaran y para eso
se emplearan pruebas estadisticas. Este tipo de estudio tendra por objeto examinar
la situacion a través de calculos numéricos, los cuales se llevaran un analisis por

medio de graficos y tablas (42).
3.3. Tipo de investigacion

El estudio que se llevara a cabo sera de tipo descriptiva, porque trata de realizar
descripciones sobre los fendmenos evidenciados por investigador. La investigacion
corresponde también al tipo correlacional por que se basara en relacionar las
variables de practicas de bioseguridad y riesgos ocupacionales (43).

3.4. Diseiio de la investigacion

El estudio se apoyara en el disefio no experimental, ya que solamente se procedera
a evidenciar el fendmeno de estudio sin llegar a realizar alguna intervencion en el
contexto a estudiar, también, el estudio sera de corte transaccional, debido a que

solo se tomara los datos una sola vez.
3.5. Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion

Es entendida como el conjunto de elementos que se pretenden analizar con el fin
de brindar alternativas de respuestas a los propdsitos del estudio propuesto. En
esta investigacidon se tomara en consideracion a los 28 profesionales en enfermeria

del centro quirurgico del Hospital Regional Loreto.
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Muestra

Es entendida como aquella parte representativa de la poblacion y que ofrecera
informacion fundamental para la investigacion. Por lo tanto, la muestra va hacer
igual a poblacidn, debido que en su totalidad puede ser estudiada, siendo los 28
profesionales de enfermeria del centro quirurgico del Hospital Regional Loreto.

Muestreo

El estudio tomara el muestreo no probabilistico por conveniencia, ya que la
investigadora tomara en su totalidad a la poblacion con el fin de adquirir la

informacion requerida para el estudio debido a la poca poblacion que posee.
Criterios de Inclusién

Se tomara como criterio de inclusion los siguientes aspectos: Licenciado en
enfermeria, enfermero perteneciente al centro quirdrgico y enfermero con contrato

y fijo.
Criterios de Exclusion

En cuanto los criterios de exclusidén se consideraran: Enfermero que no laboren en

el centro quirurgico.

3.6. Variables y operacionalizaciéon

3.6.1. Variables de estudio

Primera variable: Practicas de bioseguridad.
Segunda variable: Riesgos ocupacionales.
Definicién conceptual practicas de bioseguridad:

Son las actividades que realiza el personal de enfermeria en la atencion cotidiana
a pacientes cumpliendo las normas de bioseguridad establecidas, dentro de estas
tenemos el cumplimiento de lavado de manos y el uso de barreras protectoras (44).
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Definicidn operacional practicas de bioseguridad.

Acciones de proteccion que realiza el personal de enfermeria en su actuar cotidiano
teniendo en cuenta las normas de bioseguridad en el cuidado de un paciente en el

servicio de Centro Quirurgico.
Definicién conceptual riesgo ocupacional

Es aquel conjunto de factores y/o actividades que pueden generar un riesgo en el

trabajo de los profesionales de enfermeria (45).
Definicién operacional riesgo ocupacional.

Son las acciones realizadas en el area de trabajo que tienen la probabilidad de
causar algun tipo de lesion al trabajador de salud en el ejercicio de sus funciones

cotidianas.
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3.6.2. Operacionalizacion de variables.

Variables

Definicion Operacional

Dimensiones

Indicadores Escala de medicion

Escala valorativa (Niveles o

rangos)

Practicas de bioseguridad

Acciones de proteccion que realiza el personal de
enfermeria en su actuar cotidiano teniendo en
cuenta las normas de bioseguridad en el cuidado
de un paciente en el servicio de Centro

Quirdrgico.

Lavado de manos

Procedimiento
Duracion
Materiales

Uso de barreras

Técnicas de Colocacion
Uso de Mascarilla

Uso de Bata descartable

Manejo de instrumental punzocortante

Manejo adecuado de las agujas o material
punzocortante

Manejo y eliminacién de residuos

Recipiente o contenedor
Bolsas o contenedores indicados

Recipiente resistentes

1) Bajo (0-7)
(2) Medio (7 - 13)

(3) Alto (13 - 20)

Riesgos ocupacionales

Son las acciones realizadas en el area de trabajo
que tienen la probabilidad de causar algun tipo
de lesion al trabajador de salud en el ejercicio de

sus funciones cotidianas

Riesgo Fisico

lluminacién, ruidos, temperatura, radiaciones

Riesgo Bioldgico

Virus, bacterias, fluidos corporales

Riesgos Quimico

Gases , Insecticidas ,Desinfectantes, Latex,

Aerosoles.

Riesgo ocupacional leve:

De 36 - 58 puntos

Riesgo ocupacional
Moderado: De 59 - 82
puntos
Riesgo ocupacional Alto:

De 83 - 105 puntos
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Riesgos ergonémicos

Posturas inadecuadas, sobreesfuerzos,

movimientos bruscos, trabajos prolongados

Riesgo psicosocial

Relaciones humanas, carga de trabajo
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1. Técnica

Se considerara como técnica la Observacion y encuesta, que ayuda a recolectar la
informacion necesaria con la finalidad de lograr los propoésitos del estudio, tanto
para la variable de Practicas de Bioseguridad y para la variable Riesgos
Ocupacionales

3.7.2. Descripcién de instrumentos

En la investigacion se utilizara como instrumento de Lista de Verificacion para
Practicas de Bioseguridad de la investigadora Julia Yaranga Zanabria, que contiene
una serie de aspectos a observar en el desempeno de las funciones de las
enfermeras en sus puestos de trabajo (46).

El instrumento empleado para variable riesgos ocupacionales fue un cuestionario
modificado por Nancy Mori Maldonado, conformada por 35 items tipo de escala
Likert, agrupados por dimensiones: biologico, fisico, quimico, ergonomico y
psicosocial; la escala Likert tuvo los siguientes puntajes:(47)

Muy frecuente :3pts.
Frecuente :2pts.
Poco frecuente: 1 pts.

Item 8 dimension bioldgica; item 1 y 2 dimensidn fisica; item 1, 2 y 6 dimension
ergonomica; item 4, 5, 6 y 7, con criterio de calificacion opuesto:

Muy frecuente: 1pts.
Frecuente: 2pts.
Poco frecuente: 3pts.
3.7.3. Validacion

Ambos instrumentos cuentan con sus respectivas valideces, La lista de verificacion

para la variable practicas de la bioseguridad y la variable riesgos ocupacionales
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cuentan con el proceso de validacion de expertos, que fueron validado por tres
especialistas. La encuesta a utilizar para la variable riesgos ocupacionales tiene

una validez estadistica de 0.036 luego de ser sometida a juicio de expertos.
3.7.4. Confiabilidad

Los listados de verificacion para la variable practicas de la bioseguridad y encuesta
para la variable riesgos ocupacionales cuentan cada uno con su confiabilidad, para
el primer instrumento segun sus caracteristicas fue medido mediante el KR-20
obteniendo como resultado 0.922, el segundo instrumento tiene una confiabilidad
de a = 0.738, concluyendo que ambos soy muy confiables para el estudio.

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Para la investigacion se empleara el siguiente plan que constara de las siguientes
etapas: La primera fase, se considero un listado de verificacion y un cuestionario,
tanto para la variable practicas de la bioseguridad como la variable riesgos
ocupacionales respectivamente, que fueron tomados de trabajos previos, el cual
contaba ya con su validacién y confiabilidad. La segunda fase, la aplicacion a cada
instrumento al centro quirargico del Hospital en estudio. La tercera fase, el analisis
de los resultados. La cuarta fase, discusion de resultados con las investigaciones.

La quinta fase y ultimo alcance de conclusiones y recomendaciones del estudio.
3.9. Aspectos éticos

El presente estudio de investigacion considerara los siguientes criterios:
Principio de autonomia

Al abordar a los trabajadores de sala de operaciones, se respetara su libre voluntad
y decision de participacion. A cada personal de salud se les hara conocer los
detalles del estudio y después se les solicitara su consentimiento informado para
que su participacion sea la apropiada en la investigacion.

Principio de beneficencia

Al personal de salud de sala de operaciones se les informara sobre los beneficios
indirectos que se obtendra con los resultados de este estudio.
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Principio de no maleficencia

Se hara conocer a los participantes que su intervencion en esta investigacion, no

pone en riesgo su integridad bajo ninguna condicion.
Principio de justicia

Los participantes seran tratados indistintamente con cordialidad, respeto y sin

preferencias.
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4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma de actividades

ACTIVIDADES

2021

Abril

Mayo

Junio

Julio

Agosto

Seleccion del tema y bisqueda de informacion

Realizacion del Planteamiento del Problema

Definicion de los objetivos

Definicion de la importancia, justificacion y viabilidad

Busqueda de los antecedentes nacionales e internacionales

Busqueda de la informacién para marco tedrico

Redaccién del marco tedrico y definiciones basicas

Realizacion de la Metodologia

Definicion de la muestra, técnica e instrumentos de recoleccion de|
datos

Aplicar Normas VANCOUVER

Inscripcidon del Plan de tesis ante Universidad

Revisién del Plan de tesis por Asesor

Aplicacién de Observaciones

Presentacion del Plan de tesis definitivo
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4.2.

Presupuesto
Detalle Cantidad Precio unitario Precio total
Recursos humanos
digitador 1 S/. 80.00 S/. 80.00
Bienes
Hojas bond 1 millar S/.10.50 S/.10.50
Lapiceros 2 S/.0.50 S/.1.00
Lapices 2 S/.0.80 S/.1.60
Folder manila 2 S/.0.50 S/.1.00
Archivadores 1 S/.6.00 S/.6.00
Resaltadores 1 S/.2.50 S/.2.50
Correctores 1 S/.2.50 S/.2.50
USB 1 S/.30.00 S/.30.00
Laptop 1 S/1300 S/1,300.00
Servicios
Fotocopias S/.100.00 S/.100.00
Impresiones S/. 160.00 S/. 160.00
Internet 150.00 S/. 150.00
Teléfono S/. 150.00 S/. 150.00
Movilidad S/. 150.00 S/. 150.00
Alimentacion S/150 S/150.00
Total S/2,295.10
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Anexo A. Matriz de consistencia

hospital Regional de Loreto 20217

. ;Cudl es la relacién entre el manejo de
instrumental ~ punzocortante 'y los  riesgos
ocupacionales para los profesionales de enfermeria
del centro quirdrgico del hospital Regional de Loreto
20217

. ;Cudl es la relacidn entre el Manejo y
eliminacion de residuos sélidos y los riesgos
ocupacionales para los profesionales de enfermeria
del centro quirdrgico del hospital Regional de Loreto

20217

hospital Regional de Loreto 2021

. Determinar la relacion entre
el manejo de instrumental
punzocortante 'y  los  riesgos
ocupacionales para los profesionales de
enfermeria del centro quirdrgico del
hospital Regional de Loreto 2021

. Determinar la relacion entre
el Manejo y eliminacion de residuos
solidos y los riesgos ocupacionales para
los profesionales de enfermeria del
centro quirdrgico del hospital Regional

de Loreto 2021

manos y los riesgos ocupacionales para los profesionales
de enfermeria del centro quirdrgico del hospital Regional
de Loreto 2021.

Hi: Existe relacion significativa entre el uso de barreras y
los riesgos ocupacionales para los profesionales de
enfermeria del centro quirdrgico del hospital Regional de
Loreto 2021

HO: No existe relacion significativa entre el uso de
barreras y los riesgos ocupacionales para los
profesionales de enfermeria del centro quirdrgico del
hospital Regional de Loreto 2021

Hi: Existe relacion significativa entre el manejo de

instrumental punzocortante y los riesgos ocupacionales

Riesgos ocupacionales

FORMULACION DE PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DISENO METODOLOGICO
Objetivo general Hipétesis General
Analizar la relacion entre las practicas | H1:.Existe una relacion significativa entre las practicas de
de bioseguridad los riesgos | bioseguridad y los riesgos ocupacionales para los
Problema general ) ‘ Y ) ‘ g y g P P
. . . ocupacionales para los profesionales de | profesionales de enfermeria del centro quirdrgico del
(Cudl es la relacion entre las préacticas de . L
: . . . enfermeria del centro quirirgico del | hospital Regional De Loreto 2021.
bioseguridad y los riesgos ocupacionales para los . )
i L hospital Regional de Loreto 2021
profesionales de enfermerfa del centro quirdrgico del L o
. ) Objetivos especificos HO: No existe una relacion entre las practicas de Tipo de Investigacion
hospital Regional de Loreto 20217 ' .
" o * Determinar la relacion entre | bioseguridad y los riesgos ocupacionales para los El estudio que se llevara a cabo
Problemas especificos .
. . el lavado de manos y los riesgos | profesionales de enfermeria del centro quirirgico del serd de tipo descriptiva,
. ¢ Cual es la relacién entre el lavado de ) )
) ) ocupacionales para los profesionales de | hospital Regional De Loreto 2021. Método y disefio de Ia
manos Yy los riesgos ocupacionales para los . .
) . o enfermeria del centro quirirgico del | Hipotesis especificas. investigacion
profesionales de enfermeria del centro quirdrgico del ) )
, , hospital Regional de Loreto 2021 Hi: Existe relacion significativa entre el lavado de manos El estudio se apoyara en el
hospital Regional de Loreto 20217
) . Determinar la relacion entre | y los riesgos ocupacionales para los profesionales de | Primera variable: | disefio no experimental, ya que
. ;Cuél es la relacién entre el uso de . . o . . . .
) ) el uso de barreras y los riesgos | enfermeria del centro quirargico del hospital Regional de | Practicas de | solamente se procederd a
barreras y los riesgos ocupacionales para los . . ) ) o
) o ocupacionales para los profesionales de | Loreto 2021 Bioseguridad evidenciar
profesionales de enfermeria del centro quirtrgico del . . ) L . . o
enfermeria del centro quirdrgico del | HO: No existe relacion significativa entre el lavado de | Segunda variable: | el fenémeno de estudio sin llegar

a realizar alguna intervencion
Poblacion Muestra

En esta investigacion se tomara
los 28

profesionales en enfermeria del

en consideracion a

centro quirdrgico del Hospital

Regional Loreto.
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para los profesionales de enfermeria del centro quirdrgico
del hospital Regional de Loreto 2021

HO: No existe relacion significativa entre el manejo de
instrumental punzocortante y los riesgos ocupacionales
para los profesionales de enfermeria del centro quirdrgico
del hospital Regional de Loreto 2021

Hi: Existe relacion significativa entre el manejo y
eliminacién de residuos solidos y los riesgos
ocupacionales para los profesionales de enfermeria del
centro quirirgico del hospital Regional de Loreto 2021
HO: No Existe relacion significativa entre el manejo y
eliminacién de residuos solidos y los riesgos
ocupacionales para los profesionales de enfermeria del

centro quirirgico del hospital Regional de Loreto 2021.
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Anexo B. Instrumentos de recoleccion de datos

ANEXO A. CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION

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

Titulo del proyecto: PRACTICAS DE BIOSEGURIDAD Y LOS RIESGOS
OCUPACIONALES PARA LOS PROFESIONALES DE ENFERMERIA DEL
CENTRO QUIRURGICO DEL HOSPITAL REGIONAL DE LORETO 2021

Nombre de los investigadores principales:
Lic. Enf Patsy Tuesta Dorado

Propésito del estudio:
Analizar la relacion entre las practicas de bioseguridad y los riesgos ocupacionales

para los profesionales de enfermeria del centro quirurgico del hospital Regional de
Loreto 2021

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

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

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo
de este estudio o acerca de la investigacion, puede dirigirse a Lic. Patsy Tuesta
Dorado

Participacion voluntaria:

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

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

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

Firma o huella digital

N° de DNI:

N° de teléfono: fijo o mévil o WhatsApp

Correo electrénico

Nombre y apellidos del investigador Firma
N° de DNI
N° teléfono moévil
Firma

Nombre y apellidos del responsable de encuestadores

N° de DNI

N° teléfono

Firma o huella digital

Datos del testigo para los casos de participantes iletrados

Nombre y apellido:

DNI:

Teléfono:

Lima, junio del 2021

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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Anexos

Anexo A Instrumento de recoleccién para la variable Practicas de

Bioseguridad

El presente es una lista de verificacion de las acciones realizadas por el personal de salud,
de las Enfermeras, Cuyo objetivo es servir de guia para la recoleccién de datos sobre la
practica de bioseguridad.

Por ello, marque con un aspa ( x) las acciones que se observa.

Servicio: Fecha:

.  DATOS INFORMATIVOS:

. PROCEDIMIENTOS:

Hora de Observacion:

PREGUNTAS

Observacion
Procedimiento

del

Sl

NO

LAVADO DE MANOS

/Antes de cada procedimiento

Después de cada procedimiento

Inmediatamente después de haber tenido contacto con sangre, saliva V|
otras secreciones de haberse presentado el caso

Emplea entre 40 a 60 segundos para el lavado de manos

USO DE BARRERAS

Uso de guantes:

5

Utiliza los guantes al momento de administrar el tratamiento

6

Utiliza la técnicas establecidas para la colocacion de guantes estériles

Descartan los guantes inmediatamente después de su uso

Uso de mascarilla:

Durante la atencion directa al paciente

Para realizar los procedimientos que requieran de su uso.

Uso bata descartable:
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10

Para la atencion directa al paciente

11

Ante procedimientos con fluidos corporales de pacientes

MANEJO DE INSTRUMENTAL PUNZOCORTANTE

12

Elimina las agujas sin colocar el protector

13

Manejo adecuada de agujas o material punzocortante en tacho de basura.

14

Los objetos punzocortantes no sobrepasan los % partes del recipiente o
contenedor.

15

El recipiente para descartar el material punzocortante, se encuentra cerca
del lugar de atencion.

MANEJO Y ELIMINACION DE RESIDUOS

16

Elimina los residuos solidos en bolsas o contenedores indicados.

17

Elimina el material punzo cortante en recipiente resistentes

18

Manipula la ropa contaminada de manera adecuada.

SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO

19

Ingiere alimentos y bebidas en el area de trabajo.

20

El area de trabajo cuenta con sefializaciones de bioseguridad
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CUESTIONARIO
Anexo B Instrumento de recoleccion para la variable Riesgos Ocupacionales.

El presente es una encuesta sobre riesgos laborales para el profesional de enfermeria
del centro quirurgico del hospital regional de Loreto, cuyo objetivo es servir de guia
para la recoleccidén de datos sobre los riesgos laborales, los datos obtenidos serviran
exclusivamente para fines de la investigacion. Lea cuidadosamente en enunciado y
marque con una (X) su respuesta.

l. Datos generales:
1. Edad
a) 25-32 afnos b) 33 a 40 afios

c)41a49anos d)masde 50

2. antiguiedad en el trabajo
a) menorde 1 afio b)1abafos c)6a 10 anos
d) 11 a 15 afios e)de 15 a mas

3. sexo:

Femenino ( )  Masculino ()

RIESGOS LABORALES

N° | Riesgos biolégicos Muy Frecuente Poco
frecuente frecuente

1 En su accionar diario se encuentra expuesto a fluidos
corporales.

2 | Con qué frecuencia tiene usted contacto directo con
pacientes que presentan secreciones respiratorias.

3 Qué tan frecuente ha estado usted en contacto con
heridas infectadas

4 | Con qué frecuencia usted ha estado en contacto
directo con pacientes infectados con hepatitis B.

5 | Con qué frecuencia usted ha estado en contacto
directo con pacientes infectados.
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Que tan frecuente ha estado usted en contacto directo
con materiales. (torundas, gasas) contaminados con
secreciones de pacientes infectados.

7 | Con qué frecuencia ha estado en contacto directo con
equipos contaminados con secreciones corporales.
8 Disponen de recipientes adecuados para eliminar
materiales bioldgicos
N° | Riesgos fisicos Muy Frecuente | Poco
frecuente frecuente
1 Existe buena ventilacion en el area donde usted
trabaja.
2 La iluminacion es adecuada en su area de trabajo.
3 El lavado de manos en el tumo de noche lo realiza con
agua fria.
4 Durante la jornada laboral estd expuesta a corrientes
de aire.
5 En el lugar de su trabajo se escuchan ruidos que
perturban su tranquilidad.
6 Los pasillos son adecuados para la circulacién de
camillas, paso del personal, paciente sin interferencia.
7 El piso y la superficie de trabajo son resbaladizas y
peligrosas
8 Durante su trabajo usted se expone a radiacidn
ionizante(Royos X )
N° | Riesgo quimico Muy Frecuente | Poco
frecuente frecuente
1 En el ambiente de su trabajo se expone a ante
anestésicos liquidos volatiles.
2 | Se encuentra expuesto a gases toxicos como (6xido de
etileno)
3 Se expone a sustancias quimicas como el Latex por

tiempos prolongados
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Con qué frecuencia usted se encuentra expuesto a los
desinfectantes como glutaraldehido, formaldehido.

5 | Con qué frecuencia usted se encuentra expuesto
directamente ante el humo del electro bisturi.
6 En el ambiente de su trabajo se expone ante productos
de limpieza
N° | Riesgos ergonémicos Muy Frecuente | Poco
frecuente frecuente
1 Utiliza una mecanica corporal adecuada para movilizar
pacientes de cama a camillas.
2 Hace uso de una mecanica corporal adecuada para
administrar medicamentos.
3 Durante su jornada laboral, levanta objetos de
aprox.20Kg a mas.
4 En su actividad diaria, érealiza mas de una jornada
laboral o realiza horas extras?
5 Durante sus jornadas laborales permanece de pie por
tiempos prolongados.
6 El mobiliario con el que labora en el area de su trabajo
es adecuado para su persona
N° | Riesgo psicosocial Muy Frecuente | Poco
frecuente frecuente
1 El proceso de su trabajo genera en usted estrés laboral
2 | Se siente emocionalmente agotado por su trabajo.
3 | Considera que tiene sobrecarga laboral.
4 | Tiene periodos de descanso durante la jornada de
trabajo.
5 Distribuye adecuadamente sus actividades en su
trabajo.
6 Maneja buenas relaciones con sus compafieros de

trabajo
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Tiene autonomia en la realizacion de sus actividades.
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