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Resumen

Objetivo: Analizar la relacion de los factores personales con la ocurrencia de accidentes
punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022.
Materiales y métodos: El trabajo tiene enfoque cuantitativo, el disefio metodoldgico es
descriptivo y de corte transversal. El estudio tiene muestreo no probabilistico, de forma
censal, donde se tomaron 55 personales de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue,
seleccionados como muestra. Resultados. La relacion de los factores personales en su
dimension edad, hay bajo riesgo en 65.5% pero con alto riesgo en con la ocurrencia de
accidentes punzocortantes, se relacionan en 59%. La relacion de los factores personales en
su dimensidn ocupacion, hay bajo riesgo en 69.1% pero con alto riesgo con la ocurrencia de
accidentes punzocortantes, se relacionan 77%. Los factores personales en su dimension
tiempo de servicio, hay bajo riesgo en 49.1% pero con alto riesgo con la ocurrencia de
accidentes punzocortantes, se relacionan en 71%. La relacion de los factores personales en
su dimension carga de trabajo, tienen alto riesgo en 63.6% pero con alto riesgo con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes, ambos se relacionan en 82%. La relacion de los
factores personales en su dimension medidas de autocuidado, tienen alto riesgo en 63.6%
pero con alto riesgo con la ocurrencia de accidentes punzocortantes, ambos estan
relacionados en 75%. La relacion de los factores personales con la ocurrencia de accidentes
punzocortantes, donde factor personal, tiene bajo riesgo en 43.6% pero con alto riesgo con

la ocurrencia de accidentes punzocortantes, ambos estan relacionados en 90%.

Palabras clave: Factores personales, con la ocurrencia de accidentes punzocortantes,

personal de enfermeria.



Abstract

Objective: To analyze the relationship of personal factors with the occurrence of sharp-edged
accidents in the nursing staft of the Hipolito Unanue Lima Hospital, 2022. Materials and
methods: The work has a quantitative approach, the methodological design is descriptive
and cross-sectional. The study has non-probabilistic sampling, census-based, where 55
nursing personnel from the Hipolito Unanue Hospital were selected as a sample. Results.
The relationship of personal factors in their age dimension, there is low risk in 65.5% but
with high risk in the occurrence of sharp-edged accidents, they are related in 59%. The
relationship of personal factors in its occupation dimension, there is low risk in 69.1% but
with high risk with the occurrence of sharp-edged accidents, 77% are related. Personal
factors in their service time dimension, there is low risk in 49.1% but with high risk with the
occurrence of sharp-edged accidents, they are related in 71%. The relationship of personal
factors in their workload dimension, have high risk in 63.6% but with high risk with the
occurrence of sharp-edged accidents, both are related in 82%. The relationship of personal
factors in its dimension self-care measures, have high risk in 63.6% but with high risk with
the occurrence of sharp-edged accidents, both are related in 75%. The relationship of
personal factors with the occurrence of sharp-edged accidents, where personal factor, has
low risk in 43.6% but with high risk with the occurrence of sharp-edged accidents, both are

related in 90%.

Keywords: Personal factors, with the occurrence of sharp-edged accidents, nursing staff.



CAPITULO 1. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

Las normas de bioseguridad son medidas preventivas que se implementan en instituciones
que protegen la salud y disminuir el riesgo de transmision de todo tipo de microorganismos,
que estan en el ambiente, en especial en areas hospitalarias; el personal de enfermeria se
expone varios factores de riesgos biologicos al contacto directo e indirecto, temporal o
permanente, con materiales organicos que provienen de atencion de pacientes: secreciones,

fluidos corporales, sangre y tejidos, o manipulaciones del instrumental contaminado (1).

La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) indica que anualmente hay mas de 270
millones de accidentes en el trabajo y unos 170 millones de enfermedades que se relacionan
con el egjercicio profesional (2). Para la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el virus
de hepatitis del VIH-SIDA son algunas enfermedades laborales frecuentes en personal de
salud, en especial de enfermeria; en ellos el riesgo bioldgico por manipulacion de patdgenos

en sangre, el 53% hepatitis C, 67% hepatitis B y 3% VIH-SIDA (3).

Los residuos que se generan por actividad de atencion sanitaria, el 84% son de desecho
comun, sin peligro, el 17% es material peligroso que puede ser toxico, radiactivo, infeccioso.
Se estima que se administran unos 17 millones de inyecciones al afio, pero no todas las
jeringas y agujas después del uso se eliminan correcto; los desechos sanitarios contienen

microorganismos pueden infectar a pacientes, personal sanitario y poblacion en general (4).

Las actitudes en bioseguridad son considerados comportamientos que se dan segin por
circunstancias (peligros de salud), con el fin de disminuir accidentes del personal de salud

en el ambiente laboral; dadas en tres medidas: Uso de barreras (evita exponer a sangre y
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fluidos organicos), universalidad (medida involucra a pacientes); medios de eliminacion de

material contaminado. (procedimiento adecuado que depositan y se eliminan materiales) (5).

Con frecuencia la enfermera omite usar guantes desechables, mandil y lentes de proteccion
al momento de prestar servicio a pacientes con enfermedad infecciosa; las areas de atencion
son fuentes de contagios para el personal de enfermeria que alli laboran, porque estan
expuestos constantemente a mucosidades, sangre contaminada, supuraciones, utensilios

médicos, agujas y jeringas infectadas (6).

Estudios en Colombia, indican que el 74% tienen buen conocimiento; en trabajos con
sobrecarga que impide cumplir normas de bioseguridad en 51%; 87% dice que usar EPP es
buena medida en prevenir infecciones, el 69% de la poblaciéon conoce y aplican el
procedimiento cuando hay accidente laboral; los factores negativos a la adhesion de normas
de bioseguridad son: accesos a equipos en atencion, en emergencia, excesos de confianzas,

alta carga laboral, ellos se determinan por conducta individual en valores y creencias (7).

En nuestro pais Cabrera, encontr6 que el 61% dice aplicar medidas de autocuidado; en factor
institucional, predomina el ruido en 60%, uso de lentes protectores y gafas en 37%, la falta

de actualizacion y formacion continua de trabajador en 64% y leer las normas en 62% (8).

También Flores, dice que 43% de enfermeros trabajan entre 1 a 5 afios en salas quirargicas,
el 67% hay sobrecarga laboral, el 62% dice que horas asignadas no es suficiente para poder
trabajar; el 97% dice usar medidas de proteccion en procedimientos; el factor institucional
es el 95% dice que las capacitaciones son de 1 y 2 veces al afio, donde el 98% tiene material
de proteccion y 54% dice que hay iluminacion, ventilacion y protecciones adecuadas (9).
Borda, dice que 57% tienen accidentes, donde el objeto punzocortante esta fuera de la caja,
pero cuando al reencapsular la aguja; dice ademas que trabajar en unidades de riesgo alto

como el centro quirurgico y emergencia es de alta probabilidades de tener accidentes (10).
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En el Hospital Hipolito Unanue, las enfermeras se exponen permanentemente a los riesgos
bioldgicos, fisicos y quimicos en sus actividades de trabajo, es por ello los motivo a
esclarecer lo dicho de “peligro” y “riesgo”’; donde “peligro” es definido como "caracteristica
intrinseca de algo que ocasiona dafio a personas, procesos, equipos y ambiente”. A su vez,
“riesgo” es “probabilidad que el peligro se va a materializar determinada condicion y genere
dafio a la persona, equipo y ambiente”, y el concepto peligro es suceso o situaciones que
pueden desencadenar algin mal en el puesto de trabajo; debido a la problematica es de
importancia que las enfermeras cumplan la precaucion universal en atencion del paciente,

previniendo el riesgo laboral y contribuyen a cumplir la norma institucional de bioseguridad.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1.Problema general

(Cual es larelacion de los factores personales con la ocurrencia de accidentes punzocortantes

del personal de enfermeria del Hospital Hipdlito Unanue Lima, 20227

1.2.2.Problemas especificos

e ;Cual es la relacion de los factores personales en su dimension edad con la ocurrencia
de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipo6lito Unanue

Lima, 20227

e Cudl es la relacion de los factores personales en su dimension ocupacion con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital

Hipolito Unanue Lima, 20227
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e ;Cual es la relacion de los factores personales en su dimension tiempo de servicio con
la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital

Hipolito Unanue Lima, 20227

e Cuadl es la relacion de los factores personales en su dimension carga de trabajo con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital

Hipolito Unanue Lima, 20227

e ;Cual es la relacion de los factores personales en su dimension medidas de autocuidado
con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital

Hipolito Unanue Lima, 20227

1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1.Objetivo general

Analizar la relacion de los factores personales con la ocurrencia de accidentes

punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

1.3.2.Objetivos especificos

. Determinar la relacion de los factores personales en su dimension edad con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital

Hipolito Unanue Lima, 2022

e Determinar la relacion de los factores personales en su dimension ocupacién con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital

Hipolito Unanue Lima, 2022
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e Determinar la relacion de los factores personales en su dimension tiempo de servicio con
la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital

Hipolito Unanue Lima, 2022

e Determinar la relacion de los factores personales en su dimension carga de trabajo con
la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital

Hipolito Unanue Lima, 2022

e Determinar la relacion de los factores personales en su dimension medidas de
autocuidado con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria

del Hospital Hipdlito Unanue Lima, 2022

1.4. Justificaciéon de la investigacion

1.4.1. Teorica

Con el resultado logrado del trabajo, se tendran mas practicas y prevencion en controlar
eficiente y eficaz las enfermedades, por su relevancia social para contribuir a los problemas
de salud publica y para el trabajador enfermero, siendo ellos un grupo que son susceptibles
al aumento de las tasas de morbilidad respecto al accidente punzocortante en los hospitales
y ademas no hay muchos estudios previos en evaluar el factor personal con la institucional

que influyan en el trabajador ante ocurrencias de accidentes con materiales punzocortantes.

1.4.2. Metodologica

Con los resultados logrados en este estudio se podran contribuir en fortalecer la capacidad y
habilidad del trabajador asistencial en el cuidado de su propia salud, por medio de actividad
de promocion y prevencion de salud en los manejos del material punzocortante que

principalmente se pueden agrupar en dos categorias. Los esfuerzo e incrementos del bagaje
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formativo y por lo otro en las mejoras de todas las condiciones técnicas donde se ejecutan el
trabajo; con ello se podran ejecutar estrategias y acciones para su prevencion educando al
personal de salud para evitar todas las complicaciones de su salud; mediante este trabajo se

generaran muchos beneficios al trabajador para mejorar la calidad de vida.

1.4.3. Practica

Mediante este trabajo de investigacion se podran tomar todas las decisiones para poder
implementar todo tipo de estrategias como es la concientizacion del personal sobre la forma
de prevenir y seguir las medidas correctas de practicas adecuadas para manejar los materiales
punzocortantes utilizando todas medidas practicas de esta problematica donde el trabajador
se expone al riesgo bioldgico y asi poder mejorar el procedimiento y la técnica de trabajo,
en especial los punzocortantes, para salvaguardar la integridad de los trabajadores y del costo

del empleado asociado a los procesos de atencion al tener accidente del tipo punzocortante.
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CAPITULO II. MARCO TEORICO

2.1.Antecedentes

A nivel internacional:

Camacuari (11) en el 2020, en Cuba, con el objetivo “determinar factores que intervienen en
la aplicacion de medidas de bioseguridad del profesional de enfermeria”. Estudio,
cuantitativo, descriptivo, transversal. Muestra de 30 profesionales de enfermeria. Método,
fue la encuesta y el instrumento, un cuestionario estructurado. Resultados, en factores que
intervienen en medidas de bioseguridad de la enfermera, el 57% con factores desfavorables
y 44% en factor favorable; en factores personales, el 67% con factor desfavorable y 34%,
factor favorable; y en factor institucional, el 53% con factor favorable y 47% factor

desfavorable.

Galindez y col., (12) en el 2018, en Venezuela, con el objetivo “implementar estrategia
educativa basada en factores relacionados con heridas por pinchazos en el personal de
enfermeria”. Estudio, descriptivo con abordaje cuanticualitativo. Muestra de 120
enfermeras. Método, fue con tres fases: diagndstica (conteo de agujas usadas, realizacion de
grupos focales); de intervencion o implementacion (estrategia educativa) y de evaluacion
(conteo de agujas usadas). Resultados, los factores relacionados con practica de re
encapuchado, fue fundamentales para implementar estrategia educativa; en fase diagnostica

el numero de agujas sin tapa plastica fue 25% contrasta con 41% luego de la estrategia.

Davila (13) en el 2019, en México, con el objetivo “identificar agentes de riesgo laboral y
dafios a la salud en enfermeras del Hospital General Fresnillo. Estudio, observacional,
transversal y analitico. Muestra de 158 enfermeras. Método, fue la encuesta y el instrumento,

un cuestionario estructurado. Resultado, la antigiiedad laboral es 1 a 9 afios, el 62% si han
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sufrido algun accidente de trabajo; hay riesgos fisicos como ruido, ventilacion inadecuada y
las radiaciones; el 70% de enfermeras estan expuestas a manipulacion de medicamentos con
toxicidad, riesgos quimicos; en riesgos bioldgicos de sangre, salpicaduras de material

bioldgico infeccioso y manipulacion de secreciones y excretas en 79%.

Santana (14) en el 2019, en Cuba, con el objetivo “presentar los factores predisponentes que
influyen en la ocurrencia del accidente punzocortante”. Estudio cualitativo. Muestra de 20
profesionales de enfermeria. Método, los datos se recogieron por entrevista semi
estructurada. Resultados, son dos categorias que indican el significado atribuido por el
profesional al accidente con equipo punzocortante: factores predisponentes en las dinamicas
del servicio e imprudencia e impericia en practica del profesional de enfermeria. La
dificultad que marcan la estructura fisica, inadecuado dimensionamiento de personal, estado
fisico psiquico del trabajador de enfermeria y déficit del recurso material contribuyen

significativa que ocurran accidentes con equipos punzocortantes.

Iris (15) en el 2021, en Panama4, con el objetivo “analizar los factores laborales asociados a
accidentes con objetos punzocortantes en el personal de salud. Estudio, analitico transversal.
Muestra de 51 médicos, enfermeras, técnicos de enfermeria. Método, fue la encuesta y el
instrumento, un cuestionario estructurado. Resultados, el 33% del personal de salud con
accidentes en ultimos 5 afos, el 14% con edades de 27 a 33 anos; en la asociacion de
accidentes con objetos punzocortantes y edad hay significancia en ambos, y en sexo el 73%
es femenino, una de cada tres presentd accidentes con punzocortantes y 27% masculino,
donde cada uno ha tenido accidente con objeto punzocortante. Hay asociacion en accidentes

con punzocortantes.
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A nivel nacional:

Flores (16) en el 2018, con el objetivo “factores personales e institucionales en accidentes
punzocortantes en enfermeros. Centro Quirargico del Hospital Nacional Daniel Alcides
Carrién en enero hasta abril del 2017. Estudio, cuantitativo, descriptivo, transversal.
Muestra de 21 enfermeras. Método, para la toma de datos, la técnica que fue la encuesta y el
instrumento cuestionario. Resultados, en factores personales, el 43% de profesionales
laboran de 1 a 5 afios, el 67% tienen carga de trabajo, el 62% dicen que horas de trabajo es
insuficiente, el 95% usan medidas de proteccion en procedimientos a realizar; en factores
institucionales el 97% dicen que las capacitaciones son de 1 a 2 veces al afio, el 95% tienen

material de proteccion y 53% tienen adecuada ventilacion, iluminacién y proteccion.

Salvador (17) en el 2022, con el objetivo “determinar factor institucional y personal que
predisponen accidentes punzocortantes en enfermeros de Centro Quirargico en una Clinica
Privada de Lima”. Estudio, cuantitativo, descriptivo, prospectivo y transversal. Muestra de
20 enfermeras. Método, encuesta e instrumento, el cuestionario, construido por Bardales et
al. Resultados, hay relacion significativa de las variables: edad (p=0.000), tiempo de servicio
(p= 0.000), carga laboral (p= 0.002) y medida de proteccion (p= 0.004); hay relacion de
factores institucionales: ambiente laboral (p= 0.000), capacitacion (0.001), proporcion de

materiales de proteccion personal (p=0.032) y accidentes punzocortantes.

Cabrera y Ezeta (18) en el 2017, con el objetivo “analizar el factor personal e institucional
que influyen en exposicion ocupacional de accidentes punzocortantes en profesionales de
enfermeria del Hospital Provincial Docente Belén Lambayeque — 2017. Estudio,
cuantitativo, experimental, descriptivo, correlacional y transversal. Muestra de 40
profesionales de enfermeria. Metodo, utilizo el cuestionario. Resultados, el factor personal

predomina tiempo de servicio de 25 — 32 aflos en 27% y autocuidado con siempre en 61%;
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en factor institucional fue infraestructura con ruido 60%, lentes y gafas protectoras en 37%,
capacitacion nunca 62% y normatividad en disponible 60%, no lo leyeron 61%; hay

predominio del factor institucional sobre el factor personal.

Villasante (19) en el 2020, con el objetivo “asociar factores personales e institucionales con
aplicacion de medidas de bioseguridad en personal de enfermeria”. Estudio, descriptivo,
relacional, descriptivo, correlacional, transversal, no experimental. Muestra no
probabilistica censal, de 45 enfermeras. Metodo, uso un cuestionario. Resultados, el 51%
con 6 a 15 afios de servicio en factores personales, la mayoria con diplomado, segunda
especialidad o maestria, el 8% con doctorado, tienen estudios de bioseguridad, el 24% asistio
a congresos; en factores institucionales, existe manual de organizacion y funciones (MOF),
conocen los roles de bioseguridad, no hay oficina del monitoreo de normas de bioseguridad;
los materiales y equipos no son adecuado, el 56% tiene mantenimiento y la indumentaria

quirurgica es completa en 72%.

Matos y Zarate (20) en el 2020, con el objetivo “determinar el factor asociado a prevalencia
de AOPC en internos, residentes y asistentes de dos hospitales de Huancayo Pera”. Estudio,
transversal, analitico. Muestra de 122 entrevistados. Método, de muestreo por conveniencia
tipo censal, por medio de una encuesta de factores asociados y ocurrencia de AOPC.
Resultados, el 35% con 1 AOPC, en sala de operaciones y medicina interna mas frecuentes.
Los internos se accidentaron mas; la ocurrencia de AOPC es mas en el sexo femenino, se
obtuvo mas puntaje en conocimientos y recibieron una capacitacion sobre AOPC; existen
factores asociados a AOPC, ser mujer, ser interno de medicina, hay servicios mas

prevalentes.
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2.2. Base Tedrica

2.2.1. Primera variable: Factores personales en la ocurrencia de accidentes

punzocortantes del personal de enfermeria

Factores personales:

Es el conjunto de cualidades que son innatas de los sujetos, que estan influyendo en los
comportamientos laborales del trabajador de salud en ocurrencias de accidentes
punzocortantes, como: Edad: caracteristica bioldgica que en progresivos afios han vivido
los trabajadores de salud. Ocupacion del trabajador de salud: actividades del trabajador
en la vida institucional. Tiempo de servicio: tiempo laboral de cada trabajador de salud.
Carga de trabajo: requerimientos psicofisicos (exigencia en horas de trabajo) que se somete

el trabajador en su jornada laboral (21).

Enlaley 23536, segun articulo 10° de normativa de la guardia hospitalaria y comunitaria en
el establecimiento asistencial de salud del ministerio de salud, que regula el trabajo del
profesional de la salud, deben cumplir la jornada de trabajo de 6 horas diarias, en 36 horas a
la semana en equivalente al mes en 150 horas, en el afio; la jornada comprende las guardias.
Medidas de Autocuidado: son usos de medidas de proteccion en realizar procedimientos

con objetos punzocortante para poder evitar accidentes (22).

Ocurrencia de accidente punzocortante:

El accidente punzocortante ocurre por el exceso de carga de trabajo; desconocimientos de
actividad y procedimiento a realizar; escaso material: jeringa desechable, aguja mas segura
y recipiente para eliminar objetos punzocortantes; falta de equipo de abastecimiento de

proteccion individual, escaso orden y limpieza en el servicio; normas inadecuadas de sefal
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y los reencapuchados de agujas luego de usar; el personal del area quirurgica, sala de

emergencia, central de equipos y laboratorios con mas riesgo a exposicion (23).

Accidentes punzocortantes:

El trabajador de salud tiene varias funciones en el centro hospitalario, que van desde tareas
simples como la colocacion de inyectables, hasta mas complejas como cirugias de
emergencia con el fin de salvaguardar la vida del paciente; las actividades ponen en riesgo
al trabajador de tener accidente ocupacional como accidentes punzocortantes, y riesgo de

adquirir infecciones como: virus de hepatitis B y C, VIH y otras enfermedades (24).

Se definen al accidente punzocortante como hechos inesperados e indeseados que no es por
casualidad; son consecuencias y efectos de anteriores situaciones, donde habia condiciones
que hacen posible que se produzca el accidente; como los factores personales (edad,
ocupacion del trabajador, tiempo de servicio, carga de trabajo y autocuidados y también los
institucionales (materiales de proteccion individual, ambiente laboral y capacitacion); los
accidentes punzocortantes en hospitales son inmediatos indicadores y evidente de malas

condiciones de trabajo y lucha contra accidentes como paso de actividad preventiva (25).

Se elabord un plan de prevencion de accidentes punzocortantes en el 2012 por el Instituto
Nacional del Nifio (ISN), donde se definio al accidente punzocortante como acto de
ocurrencia por condicion mecanica y fisica o por acto inseguro de la persona; por diversos
objetos con capacidades de penetrar y cortar el tejido humano, facilita el desarrollo de
infecciones; como los tipos de agujas, tornillos, alambres, hojas de bisturi, tubos de vidrios
y plasticos, canulas, ampollas, navajas, adaptador de equipo de infusion, pipetas, cubre y

porta objetos, lancetas, brocas, tubos de ensayo, bandas metalicas, etc. (26).
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2.2.2. Segunda variable: Accidentes punzocortantes del personal de enfermeria

Accidentes punzocortantes:

Conjuntos de condiciones en ambiente de trabajo, influyen en las ocurrencias de accidentes
punzocortantes, son: Material de proteccion: la gerencia provee al trabajador en procesos
que impliquen riesgos de accidentes, equipos y ropas protectoras para dar proteccion
razonable contra los peligros que se presentan en el servicio de salud, que son: Uso de
guantes: disminuyen la transmision de gérmenes del usuario hacia las manos del personal;
los guantes son importantes para todo tipo de procedimiento; una vez colocados no se debe
tocar areas corporales contaminados, el guante se cambian para cada paciente; el uso de
doble guantes son buenas medidas en prevencion de contactos con fluidos y sangre, bajando
asi los riesgos de infecciones ocupacional en 27%; el uso es importante con la adecuada

talla; si son estrechos o grandes van a generar ruptura y causan accidentes laborales (27).

Las mascarillas: previenen la transmision de todo tipo patégenos que se estan propagando
por el aire y cuya puerta de salida y entrada estan en el aparato respiratorio; se colocan
cubriendo la boca y nariz, no se debe manipular la mascarilla cuando ya fue colocada; en
areas de riesgo bajo se debe usar las mascarillas en todo procedimiento invasivo que va a
implicar riesgos de salpicaduras (aspiraciones, puncion arterial, intubaciones, etc.); son los

tipos de mascarillas en: mascarilla simple para polvo, mascarilla quirargica (28).

Lentes y gafas protectoras: es la proteccion de ojos adaptables al rostro, cubre el area
periocular, es indispensable en area quirargica y centro obstétrico. Mandiles y mandilones
largos: Vestimentas para proteger el cuerpo de fluidos, secreciones o material contaminado,
se tiene: Mandil comun: se usa atencion directa al usuario. Mandil limpio: se usa en:
higiene y comodidad del usuario, limpieza de la unidad del usuario, curar heridas. Mandilén

estéril: se usa en sala de operaciones, neonatologia, partos, UCI (29).
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Ambiente Laboral: caracteristicas fisicas de un local hospitalario o de salud, donde la
evaluacion se hace objetiva del estado actual del servicio hospitalario respeto al pintado de
paredes, ventilacion, proteccion e iluminacion; son ambientes 6ptimos; espacio fisico laboral
con: Ventilacion: el ambiente hospitalario permite ingreso de corrientes de aire en servicios
para mantener la pureza y controlar los contaminantes como humo, polvo, malos olores.
Iluminacion: facilita la visualizacion, donde el trabajador pueda realizar su trabajo con
eficacia, seguridad y comodidad. Proteccion y pintado de paredes: evita deterioro de las

estructuras hospitalarias (30).

Capacitacion al personal: conjunto de actividades educativas del trabajador de salud en
que promueve el lugar de trabajo seguro; la capacitacion en bioseguridad crea cambios de
comportamientos, sensibiliza y facilita la conciencia de condiciones, factores y problemas
que son amenazas en la calidad de vida del personal de salud; la capacitacion en salud se
presenta: Capacitacion para asegurar la actualizacion del trabajador de salud: brinda
informacion al trabajador en manejo del equipo hospitalario nuevo, uso de equipos de

proteccion y seguridad hospitalaria y otros (31).

Los trabajadores de salud que estin en riesgo de lesionarse:

Las enfermeras tienen mas niimero de lesiones con los materiales punzocortantes; pero otro
personal de salud como laboratoristas y técnicos de enfermeria estan en riesgo; la enfermera
es la que mas sufre lesiones de agujas y demas instrumentos cortopunzantes porque son el
grupo con mayor fuerza de trabajo; los instrumentos involucrados en lesiones punzocortante
son cuatro utensilios responsables del 81% de lesiones: Aguja de sutura (27%), hoja de

bisturi (17%), aguja hipodérmica (22%), ampollas en su preparacion (15%) (32).
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Materiales punzocortantes:

Son materiales punzocortantes a todos los objetos u instrumentos puntiagudos que pueden
provocar lesiones; se les pueden denominar materiales cortopunzantes a cualquier
herramienta o insumo que van a poseer filos o puntas que pudiesen producir heridas por
cortes o punciones; para poder evitar algunos accidentes con esos materiales, debe ser
obligatorio todos sus desechos en descartadores que sean resistentes, después de haber sido

usado (33).

Tipos de materiales punzocortantes:

Instrumentales médicos: todos los tipos de agujas; hojas de bisturi; todas las ampollas de los
medicamentos; los diferentes catéteres; todos los tipos de pinzas, etc.; todos los articulos de

laboratorio: Pipetas, Placas de Petri, Porta y cubre objetos. Lancetas. Tubos de ensayo (34).

Manejo de desechos punzocortantes:

Son todas las actividades técnicas operativas que involucran el manipuleo, el transporte, los
acondicionamientos, tratamientos y disposiciones finales; el desecho punzocortante es el
mas peligrosos porque provocan cantidades mayores de accidentes en el ambito del
establecimiento de salud; diariamente el personal de salud se expone a los patdégenos de la
sangre que son muy peligroso y mortal, mediante agujas y objetos punzocortantes que estan

contaminados (35).

Descartadores: es una caja o envase de plastico donde el residuo punzocortante se deposita
para ser almacenado y su transporte, se recomienda: no reencapuchar todo tipo de aguja; ya
usada la aguja no cubrir ni manipular; colocar en los recipientes; no se debe doblar ni romper;
no manipular las agujas al sacar de la jeringa; usar pinzas al manipular el objeto

cortopunzante; el recipiente descartador deben estar lejos de area de trabajo; el area para los
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objetos punzocortantes debe estar identificada con rétulo rojo en “Residuos Punzocortantes”

y con simbolo de identificacion para el tipo de residuo (36).

Acciones ante una lesién con material punzocortante:

Cuando hay una herida o un pinchazo, las recomendaciones son: un lavado de inmediato de
las zonas cutaneas lesionadas con gran cantidad de agua y jabon para poder permitir el
sangrado en las heridas o punciones accidentales. Se deben realizar las antisepsias de las
heridas con alcohol al 70° durante unos tres minutos o frotar con alcohol yodado y va a
depender del tamafio de las heridas se tendran que cubrir con gasas estériles. En caso de los
contactos con mucosas, por ejemplo, la nariz, los ojos o la boca, se tendran que lavar
abundantemente con agua o con suero fisioldgico. Se tendran que reportar el caso a las altas

autoridades del centro asistencial donde ha ocurrido el accidente (37).

2.2.3. Rol de la enfermera sobre el tema

El rol de la enfermera segun sus conocimientos y criterios fundamentales en el campo de
salud, es el cuidado, el aspecto afectivo que se relaciona con la actitud y compromiso, los
elementos técnicos y tecnoldgicos que no se separan en brindar el cuidado; pero ello no esta
excento a tener que sufrir algun tipo de accidente en el centro laboral, es por eso que su
trabajo se sustenta en su base tedrica de la teoria del déficit de autocuidado de Dorothea
Orem, como la principal tedrica de enfermeria, donde la teoria indica que el autocuidado es
la actividad de los individuos aprendida y se orienta hacia un objetivo; son conductas que
aparecen en situaciones muy concreta de la vida, donde el sujeto dirige en si mismo o al
entorno para poder regular el factor que afecta a su desarrollo y actividad en beneficio de la
vida, salud o bienestar. La OIT (Organizacion Internacional del Trabajo), en 2010 dice que
la salud ocupacional ahora en el &mbito nacional como internacional, se considera como la

principal razon en el desarrollo del pais; la salud ocupacional es estrategia de lucha que son
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dirigidas a la proteccion y promocion de la salud del trabajador y en prevencion de los

accidentes causadas por condiciones de trabajo y riesgo ocupacional.

2.3. Formulacion de hipotesis

2.3.1. Hipotesis general

Hi: Existe relacion significativa de los factores personales con la ocurrencia de accidentes

punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipdlito Unanue Lima, 2022

HO: No hay relacion de los factores personales con la ocurrencia de accidentes

punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipdlito Unanue Lima, 2022

2.3.2. Hipdtesis especificos

H1: Existe relacion significativa de los factores personales en su dimension edad con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipdlito

Unanue Lima, 2022

H2: Existe relacion significativa de los factores personales en su dimension ocupacion con
la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipolito

Unanue Lima, 2022

H3: Existe relacion significativa de los factores personales en su dimension tiempo de
servicio con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del

Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022
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H4: Existe relacion significativa de los factores personales en su dimension carga de trabajo
con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital

Hipolito Unanue Lima, 2022

H5: Existe relacion significativa de los factores personales en su dimension medidas de
autocuidado con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del

Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022
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CAPITULO III. METODOLOGIA
3.1.Método de la investigacion

Este trabajo de investigacion va a corresponder al método hipotético deductivo, dado que
segin Sampieri en 2014, dice que este estudio va a necesitar de planteamiento de hipotesis
que explica el suceso, asi también como en la verificacion con la obtencion de los datos

estableciendo teorias o leyes segun el resultado de comprobacion de hipotesis (38).
3.2. Enfoque de la investigacion

Este estudio de investigacion tiene el enfoque cuantitativo, segun Sampieri en el 2014, el
estudio cuantitativo va a utilizar las recolecciones de los datos y los analisis estadisticos para

poder comprobar todas las teorias que fueron empleadas (39).
3.3. Tipo de investigacion

Este trabajo de investigacion pertenece a un estudio del tipo descriptivo, dado que va a
describir las problematicas y de los cortes transversales ya que se ejecutaran en determinados

momentos (40).
3.4. Diseiio de la investigacion

Este trabajo de investigacion es del tipo de disefio no experimental, para Sampieri en el 2014
lo va a definir al disefio experimental como el estudio que se realizan sin las necesidades ni

las manipulaciones tampoco en la influencia de las variables (41). Este disefio es:

Ox

v
M\ ?

Oy
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Doénde:

M = Muestra.

Ox = Factores personales e institucionales

Oy = Ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria
R = Relacion entre las variables

3.5. Poblacion, muestra y muestreo

La poblacion del presente estudio esta constituida por 55 profesionales de enfermeria del

Centro Quirtrgico del Hospital Hipolito Unanue Lima.

Criterios de inclusion:

Personal profesional de enfermeria que trabajan en Centro Quirargico el Hospital Hipolito
Unanue Lima con las modalidades contractuales amparados al Decreto Legislativo 276,
personal con Contrato Admirativo de Servicios - CAS (en marco del DL 1057), y del
personal contratado por la locacion de servicios (contrato civil que es normado por el articulo
n°® 1764 del Cddigo Civil), todo el personal que debe tener con experiencia laboral minima
de 3 meses de servicios, en el Centro Quirurgico del Hospital Hip6lito Unanue Lima. El
profesional debe estar haciendo labores efectivas y presenciales en los periodos donde se

aplica el instrumento.

Criterios de exclusion:

Son los licenciados de enfermeria que no devuelvan las encuestas de forma virtual, y de
aquellos personales de enfermeria que estan en periodo de vacaciones o descanso fisico, con

licencia, descanso médico o con sanciones al momento de la ejecucion de encuestas.
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3.6. Variables y operacionalizacién

3.6.1. Variables de estudio

V1: Factores personales en la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de

enfermeria

V2: Factores institucionales en la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de

enfermeria
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3.6.2. Operacionalizacion de variables

Variables Definicion Definicion operacional Dimensiones Indicadores Escala de Escala
conceptual medicion  valorativa
(Niveles y
rangos)
(Cuantos afios cumplidos tiene
Edad usted? De 20 a 40 afios. De 41 a 59
. afios. De 60 afios a mas
Conjuntos de . . Ocupacion  del o o 6 d -
cualidades que es Caracteristicas propias del (rapajador  de ¢Qué tipo de ocupacién desempefia
propia del sujeto individuo, que influye en guyud actualmente? Profesional. Técnico
V1: Factores que influyen en el desempefio laboral del Tiempo de ;Cuantos afios de servicio tiene Factores  de
personales en la  comportamiento trabajador de enfermeria del  gorvicio usted? bajo riesgo
ocurrencia de laboral del centro  quirurgico  del ;Considera usted que las horas de su
accidentes personal de salud Hospital Hipdlito Unanue . jornada laboral, son suficientes para Factores  de
punzocortantes  en las ocurrencias generando aumento en el Carga de trabajo desarrollar las actividades alto riesgo
de accidentes riesgo de contraer asistenciales? Si No
unzocortantes accidentes punzocortantes o . .
p42 P (Utiliza medidas de autocuidado
(42) Medida d ara evitar accidentes durante la :
edidas ¢ para evitar accidentes durante Nominal
autocuidado manipulacion de objetos
punzocortante?
Son  factores  externos Materiales  de (',Cliales:’ sond.los 'g;aterlales de
Conjunto de toda referentes a las instituciones proteccion proteccion — dispontbles —en - su
S . . servicio hospitalario?
condicion del hospitalarias con Factores  de
V2: Ocurrencia amblentg laboral OCurTencias, para prevenr  Ambiente (Como considera usted su ambiente bajo riesgo
en hospitales que accidentes segun el personal [aboral laboral hospitalario?

de accidentes
punzocortantes

influye en las
ocurrencias de
accidentes

punzocortante (42)

de salud y de la institucion
donde se desempefian por
ser obligacion del hospital
velar en la salud del
trabajador.

Capacitacion al
personal

(Recibe usted, capacitaciones sobre
temas de salud ocupacional en el
hospital donde labora?

Factores  de
alto riesgo
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

La técnica que se empleo en el presente estudio de investigacion fue una encuesta con el fin
de conocer la relacion de los factores personales con los factores institucionales con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipolito

Unanue Lima.

3.7.2. Descripcion de instrumentos

El instrumento sera el cuestionario “Factores que predisponen a los Accidentes
Punzocortantes en el profesional de enfermeria del Centro Quirtrgico del Hospital Central
de la Fuerza Aérea del Per”, que fue elaborado por los investigadores Bardales Sinarahua
Elizabeth, Quispe Tacilla Jessica, y Claudia Pezo Saavedra quienes ellos ha desarrollado la
investigacion denominada “Factores personales, institucionales y la ocurrencia de accidentes

punzocortantes en trabajadores del Hospital regional de Loreto, Iquitos - 2014 (43).

3.7.3. Validacion

La validacion del instrumento esta basada en las técnicas denominadas Juicios de expertos,
mas conocida también como el Método Delphi donde ha estado a cargo de 8 profesionales
de salud en el cual solo cuatro fueron docentes en el trabajo original que es de la Universidad
de la Amazonia Peruana, solo uno fue enfermero de un Centro de Salud de San Juan y dos
enfermeros fueron de EsSalud; donde se ha obtenido una validez interna de 84.40%, donde
nos esta refiriendo que dicho instrumento estd contando con un alto porcentaje de validez
que es aceptable, dicho de otro modo la variable nos permitira medir las variables que se esta

pretendiendo medir.
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3.7.4. Confiabilidad

Para el efecto de determinar los niveles de confiabilidad de dicho instrumento se realizaron
una prueba piloto a determinada poblacion con similares caracteristicas que se ha tratado en
nuestro trabajo: se aliaron el coeficiente de Alfa de Crombach que tuvo porcentaje de
confiabilidad de 93.9, indicando un determinado porcentaje que es adecuado de tener

confiabilidad para su respectiva aplicacion.

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Al termino de las obtenciones de los datos, después de ser aplicado los instrumentos, el
analisis estadisticos y los procesamientos de los datos fueron realizados utilizando el
programa Microsoft Word 2016 y Microsoft Office Excel 2016 junto con el paquete
estadistico SPSS version 25.0, con la finalidad de tener los resultados mediante tablas y
diagramas con la distribucion porcentual y numérica del analisis estadistico, las pruebas de
Chi cuadrado con nivel de significancia fue 0.005, donde se consideran las evidencias

suficiencias en la significacion estadistica.

3.9. Aspectos éticos

Los valores y principios que se tendran en cuenta en esta investigacion sera en primer lugar
el consentimiento informado, para que las madres se mantengan informados sobre la
investigacion y brindar su consentimiento voluntario antes de participar en la investigacion.

Se tendra en consideracion el respeto a las madres para mantener protegida su privacidad.

Principio de beneficencia

Segtin este principio se informara a los participantes que el estudio, contribuird a enriquecer

los conocimientos y que no perjudicara su dignidad e integridad humana. Lo final que son
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los resultados de la investigacion es la busqueda que nos permitird a promover la salud y

mejorar la calidad de atencion del paciente y disminuir la ansiedad de la etapa quirargica.

Principio respeto a la dignidad humana

Segtin este principio se explicara a los participantes los objetivos de la investigacion y se

respetara su decision de participar voluntaria y libremente en este estudio.

Principio de confidencialidad

Segun este principio la informacion sera exclusivamente del manejo de la investigadora con
los investigados. La confidencialidad se mantendra durante toda la investigacion para limitar

el acceso de la informacion a otras personas ajenas a la investigacion.

Principio de autonomia

Es la decision de tener la libertad individual que nos determina nuestras propias acciones

para tomar la decision de participar en lo que se va a realizar la encuesta.

Principio de no maleficencia

Se reflexiona en el deseable comportamiento del sujeto cuando el riesgo de danar a la
estructura es un presunto impase no favorable del entorno, teniendo en cuenta en la no

maleficencia que no genere dafio a ninguno en este trabajo de investigacion.

Principio de justicia

En la ética implica los pacientes sin distencion racial y social tienen derecho de ser atendidos
con respeto en la promocion y prevencion en la salud. De igual manera se mantendra la
responsabilidad, voluntad y justicia para seguir con las reglas del presente trabajo de

investigacion.
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CAPITULO IV. PRESENTACION Y DISCUSION DE RESULTADOS

4.1. Resultados

4.2.  Analisis descriptivo de resultados

Tabla 1. Caracteristicas de los accidentes punzocortantes mediante los factores personales

del personal de enfermeria del Hospital Hip6lito Unanue Lima, 202

2.

Item Frecuencia | Porcentaje
SEXO
Masculino 8 14,5
Femenino 47 85,5
TIPO DE OCUPACION
Enfermera 48 87,3
Tecnica en enfermeria 7 12,7
ANOS DE SERVICIO
De 2 aflos a mas 33 60,0
De 1 afio a 2 afios 6 10,9
De 6 meses a 12 meses 16 29,1
CARGA DE TRABAJO
6 horas diarias, o 36 horas semanales o su equivalente a 150 horas mensuales | 49 89,1
Mayor de 6 horas diarias o0 mayor de 36 horas semanales o mayor a 150 horas | 6 10,9
mensuales
DIAS DE DESCANSO POST GUARDIA
Un solo dia 11 20,0
Tres dias 4 7,3
Dos dias 40 72,7
JORNADA LABORAL OPTIMA PARA REALIZAR ACTIVIDADES

Si 46 83,6
No 9 16,4

PROTECCION PERSONAL PARA EVITAR LOS ACCIDENTES PUNZOCORTANTES

En todos los procedimientos que realizo 14 25,5

En algunos procedimientos que realizo 41 74,5
MATERIALES DE PROTECCION DISPONIBLES EN EL SERVICIO

Solo guantes y mascarillas 47 85,5

Guantes, mascarillas, lentes y gafas protectores, mandil o mandilones largos 8 14,5
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AMBIENTE LABORAL HOSPITALARIO

Con adecuada ventilacion, iluminacion, proteccion y pintado de paredes 36 65,5
Con inadecuada ventilacion, iluminacion, proteccion y pintado de paredes 19 345
CAPACITACIONES EN SALUD OCUPACIONAL

De 1 a2 capacitaciones por afio 43 78,2
De 3 a més capacitaciones por afio 12 21,8
FRECUENCIA DE ACCIDENTES PUNZOCORTANTES

De 5 a més accidentes punzocortantes entre el afio 2021-2022 4 73
De 1 a 4 accidentes punzocortantes entre el afio 2021-2022 38 69,1

OBJETO QUE LE PRODUJO EL ACCIDENTE PUNZOCORTANTE
Agujas hipodérmicas 33 60,0
Hojas de bisturi 7 12,7
Ampollas de vidrio 12 21,8
Otros 3 5,5
CIRCUNSTANCIAS SE PRODUJO EL ACCIDENTE PUNZOCORTANTE
Al reencapsulado 37 67,3
Armando aguja o bisturi 9 16,4
Desarmado de aguja o bisturi 8 14,5
Al recibir el bisturi 1 1,8
PROCEDIMIENTO OCURRIO EL ACCIDENTE PUNZOCORTANTE

Toma de muestras 6 10,9
Procedimientos de cirugia mayor /menor 4 7,3
Aplicando inyectable o venoclisis 36 65,5
Administracion de medicamentos parenterales 9 16,4

SERVICIO LABORAL DONDE OCURRIO EL ACCIDENTE PUNZOCORTANTE

Medicina 26 47,3
UCI'S 6 10,9
Emergencia 5 9,1
Hemodialisis 6 10,9
Quimioterapia 4 7,3
Cirugia 3 5,5
Pediatria 3 5,5
Neonatologia 2 3,6

PROTECCION INDIVIDUAL DURANTE EL ACCIDENTE PUNZOCORTANTE

Solo guantes y mascarillas

41

74,5

Guantes, mascarillas, lentes y gafas protectores, mandil o mandilones largos

14

25,5

Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022
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Al analizar el primer objetivo especifico de la relacion de los factores personales en su

dimension edad con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria

del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

Tabla 2. Tablas cruzadas de los factores personales en su dimension edad con la ocurrencia

de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hip6lito Unanue Lima.

Ocurrencia de accidentes TOTAL
Factores personales en su punzocortantes
dimension edad Bajo riesgo Alto riesgo
Frecuencia | Porcentaje | Frecuencia | Porcentaje | Frecuencia | Porcentaje
Bajo riesgo 6 10.9 36 65.5 42 76.4
Alto riesgo 4 7.3 9 16.4 13 23.6
TOTAL 10 18.2 45 81.8 55 100

Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

Figura 1. Factores personales en su dimension edad con la ocurrencia de accidentes

punzocortantes del personal de enfermeria.
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Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022
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En la Tabla 2, mostramos los factores personales con la ocurrencia de accidentes
punzocortantes, donde la dimension edad donde existe bajo riesgo en 65.5% pero con alto

riesgo en el factor personal, ambos estan relacionados en 59% (figura 1).

Al analizar el segundo objetivo especifico de la relacion de los factores personales en su
dimension ocupacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de

enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

Tabla 3. Tablas cruzadas de los factores personales en su dimension ocupaciéon con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipolito

Unanue Lima, 2022.

Ocurrencia de accidentes TOTAL
Factores personales en su punzocortantes
dimension ocupaci(')n Bajo riesgo Alto riesgo

Frecuencia | Porcentaje | Frecuencia | Porcentaje | Frecuencia | Porcentaje

Bajo riesgo 10 18.2 38 69.1 48 873
Alto riesgo 0 0 7 12.7 7 12.7
TOTAL 10 18.2 45 81.8 55 100

Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

En la Tabla 3, mostramos los factores personales con la ocurrencia de accidentes
punzocortantes, donde la dimension ocupacion, existe bajo riesgo en 69.1% pero con alto

riesgo en el factor personal, ambos estan relacionados en 77% (figura 2).
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Figura 2. Factores personales en su dimension ocupacion con la ocurrencia de accidentes

punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022.
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Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

Al analizar el tercer objetivo especifico de la relacion de los factores personales en su

dimension tiempo de servicio con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal

de enfermeria del Hospital Hipdlito Unanue Lima, 2022

Tabla 4. Tablas cruzadas de los factores personales en su dimension tiempo de servicio con

la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipdlito

Unanue Lima, 2022.

Ocurrencia de accidentes TOTAL
Factores personales en su
) ] ] punzocortantes
dimension  tiempo  de _ :
Bajo riesgo Alto riesgo
servicio
Frecuencia | Porcentaje | Frecuencia | Porcentaje | Frecuencia | Porcentaje
Bajo riesgo 6 10.9 27 49.1 33 60
Alto riesgo 0 0 6 10.9 6 10.9
TOTAL 10 18.2 45 81.8 55 100
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Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

En la Tabla 4, mostramos los factores personales con la ocurrencia de accidentes
punzocortantes, donde la dimension tiempo de servicio, tienen bajo riesgo en 49.1% pero

con alto riesgo en el factor personal, ambos estan relacionados en 71% (figura 3).

Figura 3. Factores personales en su dimension tiempo de servicio con la ocurrencia de
accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima,

2022.
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Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

Al analizar el cuarto objetivo especifico de la relacion de los factores personales en su
dimension carga de trabajo con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de

enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022
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Tabla 5. Tablas cruzadas de los factores personales en su dimension carga de trabajo con la

ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipolito

Unanue Lima, 2022.

Ocurrencia de accidentes TOTAL
Factores personales en su punzocortantes
dimension carga de trabajo Bajo riesgo Alto riesgo
Frecuencia | Porcentaje | Frecuencia | Porcentaje | Frecuencia | Porcentaje
Bajo riesgo 3 5.5 10 18.2 13 23.6
Alto riesgo 7 12.7 35 63.6 42 76.4
TOTAL 10 18.2 45 81.8 55 100

Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipdlito Unanue Lima, 2022

Figura 4. Factores personales en su dimension carga de trabajo con la ocurrencia de

accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipdlito Unanue Lima.
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Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipdlito Unanue Lima, 2022
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En la Tabla 5, mostramos los factores personales con la ocurrencia de accidentes
punzocortantes, donde la dimension carga de trabajo, tienen alto riesgo en 63.6% pero con

alto riesgo en el factor personal, ambos estan relacionados en 82% (figura 4).

Al analizar el quinto objetivo especifico de la relacion de los factores personales en su
dimension medidas de autocuidado con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

Tabla 6. Tablas cruzadas de los factores personales en su dimension medidas de autocuidado
con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital

Hipolito Unanue Lima, 2022.

Ocurrencia de accidentes TOTAL
Factores personales en su
] ] ] punzocortantes
dimensiéon medidas de _ :
Bajo riesgo Alto riesgo
autocuidado
Frecuencia | Porcentaje | Frecuencia | Porcentaje | Frecuencia | Porcentaje
Bajo riesgo 4 7.3 10 18.2 14 255
Alto riesgo 6 10.9 35 63.6 41 74.5
TOTAL 10 18.2 45 81.8 55 100

Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

En la Tabla 6, mostramos los factores personales con la ocurrencia de accidentes
punzocortantes, donde la dimension medidas de autocuidado, tienen alto riesgo en 63.6%

pero con alto riesgo en el factor personal, ambos estan relacionados en 75% (figura 5).

42



Figura 5. Factores personales en su dimension medidas de autocuidado con la ocurrencia de

accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima,

2022.
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Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022.

Al analizar el objetivo general de la relacion de los factores personales con la ocurrencia de

accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hip6lito Unanue Lima.

Tabla 7. Tablas cruzadas de los factores personales con la ocurrencia de accidentes

punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022.

Ocurrencia de accidentes punzocortantes TOTAL
Factores personales Bajo riesgo Alto riesgo

Frecuencia Porcentaje | Frecuencia | Porcentaje | Frecuencia | Porcentaje
Bajo riesgo 5 9.1 24 43.6 29 52.7
Alto riesgo 5 9.1 21 382 26 473
TOTAL 10 18.2 45 81.8 55 100

Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022
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Figura 6. Factores personales con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal

de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022.
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Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

En la Tabla 7, mostramos los factores personales con la ocurrencia de accidentes
punzocortantes, donde factor personal, tiene bajo riesgo en 43.6% pero con alto riesgo en el

factor personal, ambos estan relacionados en 90% (figura 6).
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4.3. Prueba de hipétesis

Hipotesis general

Hi: Existe relacion significativa de los factores personales con la ocurrencia de accidentes

punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipdlito Unanue Lima, 2022

Tabla 8. Analisis de correlacion de Spearman entre los factores personales con la ocurrencia

de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hip6lito Unanue Lima,

2022.
Correlaciones
Ocurrencia de
Factores )
accidentes
Personales
punzocortantes
Factores Coeficiente de correlacion 1,000 ,902
Sig. (bilateral) . ,004
Personales
Rho de N 55 55
Spearman Ocurrencia de Coeficiente de correlacion ,902 1,000
accidentes Sig. (bilateral) ,004
punzocortantes N 55 55

*_La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

En la tabla 8, se ve el resultado donde el alfa es 0.004, donde indica que es menor al alfa de
0.005, diciéndonos hay que aceptar la hipotesis presentada donde existe relacion
significativa de los factores personales con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022.
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Hipotesis especificos

H1: Existe relacion significativa de los factores personales en su dimension edad con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipdlito

Unanue Lima, 2022

Tabla 9. Analisis de correlacion de Spearman entre los factores personales en su dimension
edad con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital

Hipolito Unanue Lima, 2022.

Correlaciones
Factores Ocurrencia de
Personales: accidentes
dimension edad  punzocortantes
Factores Coeficiente de correlacion 1,000 ,593
Personales: Sig. (bilateral) ,004
Rhode  dimension edad N 55 35
Spearman Qcurrencia de Coeficiente de correlacion ,593 1,000
accidentes Sig. (bilateral) ,004
punzocortantes N 35 35

*_La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

En la tabla 9, se ve el resultado donde el alfa es 0.004, donde indica que es menor al alfa de
0.005, diciéndonos hay que aceptar la hipotesis presentada donde existe relacion
significativa de los factores personales en su dimension edad con la ocurrencia de accidentes

punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipdlito Unanue Lima, 2022.
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H2: Existe relacion significativa de los factores personales en su dimension ocupacion con
la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipdlito

Unanue Lima, 2022

Tabla 10. Analisis de correlacion de Spearman entre los factores personales en su dimension
ocupacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del

Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022.

Correlaciones
Factores )
Ocurrencia de
Personales: )
] ) accidentes
dimension
. punzocortantes
ocupacion
Factores Coeficiente de correlacion 1,000 779
Personales: Sig. (bilateral) . ,003
dimension
Rho de N 55 55
ocupacion
Spearman
Ocurrencia de Coeficiente de correlacion 179 1,000
accidentes Sig. (bilateral) ,003
punzocortantes N 55 55

*_ La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

En la tabla 10, se ve el resultado donde el alfa es 0.003, donde indica que es menor al alfa
de 0.005, diciéndonos hay que aceptar la hipotesis presentada donde existe relacion
significativa de los factores personales en su dimension ocupacion con la ocurrencia de
accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima,

2022.
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H3: Existe relacion significativa de los factores personales en su dimension tiempo de
servicio con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del

Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

Tabla 11. Anélisis de correlacion de Spearman entre los factores personales en su dimension
tiempo de servicio con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria

del Hospital Hipdlito Unanue Lima, 2022.

Correlaciones
Factores
Personales: Ocurrencia de
dimension accidentes
tiempo de punzocortantes
servicio
Factores Coeficiente de correlacion 1,000 713
Personales: Sig. (bilateral) . ,004
dimension tiempo
Rho de N 55 55
de servicio
Spearman
Ocurrencia de Coeficiente de correlacion ,713 1,000
accidentes Sig. (bilateral) ,004
punzocortantes N 35 33

*_La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

En la tabla 11, se ve el resultado donde el alfa es 0.004, donde indica que es menor al alfa
de 0.005, diciéndonos hay que aceptar la hipotesis presentada donde existe relacion
significativa de los factores personales en su dimension tiempo de servicio con la ocurrencia

de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hip6lito Unanue Lima,

2022.
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H4: Existe relacion significativa de los factores personales en su dimension carga de trabajo
con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital

Hipolito Unanue Lima, 2022

Tabla 12. Anélisis de correlacion de Spearman entre los factores personales en su dimension
carga de trabajo con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria

del Hospital Hipdlito Unanue Lima, 2022.

Correlaciones
Factores )
Ocurrencia de
Personales: )
) ] accidentes
dimension carga
. punzocortantes
de trabajo
Factores Coeficiente de correlacion 1,000 ,827
Personales: Sig. (bilateral) . ,004
dimension carga
N 55 55
Rho de .
de trabajo
Spearman
Ocurrencia de Coeficiente de correlacion ,827 1,000
accidentes Sig. (bilateral) ,004
punzocortantes N 55 55

*_ La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

En la tabla 12, se ve el resultado donde el alfa es 0.004, donde indica que es menor al alfa
de 0.005, diciéndonos hay que aceptar la hipotesis presentada donde existe relacion
significativa de los factores personales en su dimension carga de trabajo con la ocurrencia
de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hip6lito Unanue Lima,

2022.
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H5: Existe relacion significativa de los factores personales en su dimension medidas de
autocuidado con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del

Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

Tabla 13. Anélisis de correlacion de Spearman entre los factores personales en su dimension
medidas de autocuidado con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de

enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022.

Correlaciones
Factores
Personales: Ocurrencia de
dimension accidentes
medidas de punzocortantes
autocuidado
Factores Coeficiente de correlacion 1,000 755
Personales: Sig. (bilateral) . ,001
dimension
Rhode  medidas de N 55 55
Spearman autocuidado
Ocurrencia de Coeficiente de correlacion ,755 1,000
accidentes Sig. (bilateral) ,001
punzocortantes N 55 55

*_ La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Fuente: Factores personales y su relacion con la ocurrencia de accidentes punzocortantes del

personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, 2022

En la tabla 12, se ve el resultado donde el alfa es 0.001, donde indica que es menor al alfa
de 0.005, diciéndonos hay que aceptar la hipdtesis presentada donde existe relacion
significativa de los factores personales en su dimension medidas de autocuidado con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipolito

Unanue Lima, 2022.
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4.4. Discusion de resultados

Esta discusion es producto de los resultados logrados con el fin de comparar con otros

antecedentes planteadas en esta investigacion.

Se logro determinar la relacion de los factores personales en su dimension edad, hay bajo
riesgo en 65.5% pero con alto riesgo en la ocurrencia de accidentes punzocortantes, se
relacionan en 59%. Para Galindez y col., en el 2018, en Venezuela, dice que los factores
relacionados con practica de re encapuchado; en fase diagndstica el numero de agujas sin
tapa plastica fue 25% contrasta con 41% luego de la estrategia. Salvador en el 2022, hay
relacion de factores institucionales: ambiente laboral (p= 0.000), capacitacion (0.001),
proporcion de materiales de proteccion personal (p= 0.032) y accidentes punzocortantes.
Para Camacuari en el 2020, en Cuba, en factores personales, el 67% con factor desfavorable
y 34%, factor favorable; y en factor institucional, el 53% con factor favorable y 47% factor

desfavorable.

Se logré determinar la relacion de los factores personales en su dimension ocupacion, hay
bajo riesgo en 69.1% pero con alto riesgo en la ocurrencia de accidentes punzocortantes, se
relacionan 77%. Para Davila en el 2019, en México, el 62% si han sufrido accidente de
trabajo; hay riesgos fisicos como ruido, ventilacion inadecuada y las radiaciones; el 70% de
enfermeras estan expuestas a manipulacion de medicamentos con toxicidad, riesgos
quimicos; en riesgos biologicos de sangre, salpicaduras de material bioldgico infeccioso y

manipulacion de secreciones y excretas en 79%.

Se logré determinar la relacion de los factores personales en su dimension tiempo de
servicio, hay bajo riesgo en 49.1% pero con alto riesgo en la ocurrencia de accidentes
punzocortantes, se relacionan en 71%. Para Santana en el 2019, en Cuba, la dificultad que

marcan la estructura fisica, inadecuado dimensionamiento de personal, estado fisico psiquico
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del trabajador de enfermeria y déficit del recurso material contribuyen significativa que
ocurran accidentes con equipos punzocortantes. Cabrera y Ezeta en el 2017, en factor
institucional fue infraestructura con ruido 60%, lentes y gafas protectoras en 37%,
capacitacion nunca 62% y normatividad en disponible 60%, no lo leyeron 61%; hay

predominio del factor institucional sobre el factor personal.

Se logré determinar la relacion de los factores personales en su dimension carga de trabajo,
tienen alto riesgo en 63.6% pero con alto riesgo en la ocurrencia de accidentes
punzocortantes, ambos se relacionan en 82%. Iris en el 2021, en Panama, encontr6 que el
14% con edades de 27 a 33 afios; en la asociacion de accidentes con objetos punzocortantes
y edad hay significancia en ambos, y en sexo el 73% es femenino, una de cada tres presentd
accidentes con punzocortantes y 27% masculino, donde cada uno ha tenido accidente con

objeto punzocortante. Hay asociacion en accidentes con punzocortantes.

Se logré determinar la relacion de los factores personales en su dimension medidas de
autocuidado, tienen alto riesgo en 63.6% pero con alto riesgo en la ocurrencia de accidentes
punzocortantes, ambos estan relacionados en 75%. Villasante en el 2020, dice que el 51%
con 6 a 15 afios de servicio en factores personales, la mayoria con diplomado, segunda
especialidad o maestria, el 8% con doctorado, tienen estudios de bioseguridad, el 24% asistio
a congresos; en factores institucionales, existe manual de organizacion y funciones (MOF),
conocen los roles de bioseguridad, no hay oficina del monitoreo de normas de bioseguridad;
los materiales y equipos no son adecuado, el 56% tiene mantenimiento y la indumentaria

quirurgica es completa en 72%.

Se logroé determinar el objetivo general de la relacion de los factores personales con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes, donde factor personal, tiene bajo riesgo en 43.6%

pero con alto riesgo en el factor institucional, ambos estan relacionados en 90%. Para Matos
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y Zarate en el 2020, el 35% con 1 AOPC, en sala de operaciones y medicina interna mas
frecuentes. Los internos se accidentaron mas; la ocurrencia de AOPC es mas en el sexo
femenino, se obtuvo mas puntaje en conocimientos y recibieron una capacitacion sobre
AOPC; existen factores asociados a AOPC, ser mujer, ser interno de medicina, hay servicios
mas prevalentes. Flores en el 2018, dice que, en factores personales, el 43% de profesionales
laboran de 1 a 5 afios, el 67% tienen carga de trabajo, el 62% dicen que horas de trabajo es
insuficiente, el 95% usan medidas de proteccion en procedimientos a realizar; en factores
institucionales el 97% dicen que las capacitaciones son de 1 a 2 veces al afio, el 95% tienen

material de proteccion y 53% tienen adecuada ventilacion, iluminacién y proteccion.
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CAPITULO V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

e Larelacion de los factores personales en su dimension edad, hay bajo riesgo con alto

riesgo en la ocurrencia de accidentes punzocortantes, se relacionan en 59%.

e Selogré determinar la relacion de los factores personales en su dimension ocupacion,
hay bajo riesgo con alto riesgo en la ocurrencia de accidentes punzocortantes, se

relacionan 77%.

e Se logré determinar la relacion de los factores personales en su dimension tiempo de
servicio hay bajo riesgo con alto riesgo en la ocurrencia de accidentes

punzocortantes, se relacionan en 71%.

e Se logré determinar la relacion de los factores personales en su dimension carga de
trabajo, tienen alto riesgo con alto riesgo en la ocurrencia de accidentes

punzocortantes, ambos se relacionan en 82%.

e Se logrd determinar la relacion de los factores personales en su dimension medidas
de autocuidado, tienen alto riesgo con alto riesgo en la ocurrencia de accidentes

punzocortantes, ambos estan relacionados en 75%.

e Se logro determinar el objetivo general de la relacion de los factores personales con
la ocurrencia de accidentes punzocortantes, donde factor personal, tiene bajo riesgo

con alto riesgo en el factor personal, ambos estan relacionados en 90%.
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5.2.

Recomendaciones

Se recomienda tener los resultados de este trabajo de investigacion a la direccion
ejecutiva del Hospital Hipolito Unanue, con el fin de poder hacer mejoras de dicho
hospital para mejorar a todas las institucionales, las condiciones laborales del

profesional de enfermeria, en lo personales.

Se recomienda tener que hacer planes, promociones y ejecuciones de todos nuestros
resultados logrados para poder hacer planteamientos de estrategias para hacer
capacitaciones y hacer inspecciones en varios servicios, donde se podran verificar
los cumplimientos de toda norma de bioseguridad donde es el elemento fundamental
para lograr disminuir los diferentes accidentes de los instrumentos cortopunzantes ya

que hablan del no reencapsulado de toda aguja, el doblar o romperlo manualmente.

Se sugieren que al terminar de utilizar los instrumento se deben proceder a eliminar
en sus respectivas cajas de bioseguridad, en el contenedor resistente a los pinchados

para luego ser trasladado a las diferentes zonas de limpieza y su posible desinfeccion.
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Anexo A. Matriz de consistencia

2022?

+Cual es la relacion de los factores personales
en su dimensién ocupacion con la ocurrencia
de accidentes punzocortantes del personal de
enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima,
2022?

+Cual es la relacion de los factores personales
en su dimension tiempo de servicio con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes del
personal de enfermeria del Hospital Hipolito
Unanue Lima, 2022?

+Cual es la relacion de los factores personales
en su dimensiéon carga de trabajo con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes del
personal de enfermeria del Hospital Hipolito
Unanue Lima, 2022?

+;Cual es la relacion de los factores personales
en su dimension medidas de autocuidado con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes del
personal de enfermeria del Hospital Hipoélito
Unanue Lima, 20227

2022

*Determinar la relacion de los factores personales
en su dimension ocupacion con la ocurrencia de
accidentes punzocortantes del personal de
enfermeria del Hospital Hipo6lito Unanue Lima,
2022

*Determinar la relacion de los factores personales
en su dimension tiempo de servicio con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes del
personal de enfermeria del Hospital Hipdlito
Unanue Lima, 2022

*Determinar la relacion de los factores personales
en su dimension carga de trabajo con la ocurrencia
de accidentes punzocortantes del personal de
enfermeria del Hospital Hipo6lito Unanue Lima,
2022

*Determinar la relacion de los factores personales
en su dimension medidas de autocuidado con la
ocurrencia de accidentes punzocortantes del
personal de enfermeria del Hospital Hipolito
Unanue Lima, 2022

accidentes

punzocortantes  del
personal de
enfermeria del
Hospital Hipolito

Unanue Lima, 2022
HO: No hay relacion

de los factores
personales con la
ocurrencia de
accidentes

punzocortantes  del
personal de
enfermeria del
Hospital Hipolito

Unanue Lima, 2022

personales en la
ocurrencia  de
accidentes
punzocortantes
del personal de
enfermeria

V2: Ocurrencia
de  accidentes
punzocortantes
del personal de
enfermeria

FORMULACION DE PROBLEMAS OBJETIVOS OBJETIVOS VARIABLES DISENO
METODOLOGICO
Problema general Objetivo general
(Cual es la relacion de los factores personales | Analizar la relacion de los factores personales con
con la ocurrencia de accidentes punzocortantes | la ocurrencia de accidentes punzocortantes del
del personal de enfermeria del Hospital | personal de enfermeria del Hospital Hipolito
Hipolito Unanue Lima, 2022? Unanue Lima, 2022
Problemas especificos Objetivos especificos Hipétesis general
+;Cual es la relacion de los factores personales | *Determinar la relacion de los factores personales | Hi: Existe relacion
en su dimension edad con la ocurrencia de | en su dimension edad con la ocurrencia de | significativa de los
accidentes punzocortantes del personal de | accidentes punzocortantes del personal de | factores  personales
enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima, | enfermeria del Hospital Hip6lito Unanue Lima, | con la ocurrencia de V1 Factores

El presente estudio es
deductivo.

Es de
cuantitativo.

enfoque

Es de tipo aplicada, la
cual busca la aplicacion
o utilizacion de los
conocimientos que se
adquieren
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Anexo B. Instrumentos de recoleccion de datos

INSTRUMENTO

FACTORES PERSONALES Y SU RELACION CON LA OCURRENCIA DE
ACCIDENTES PUNZOCORTANTES DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL
HOSPITAL HIPOLITO UNANUE LIMA, 2022

L.- INSTRUCCIONES:

Solicito su colaboraciéon voluntaria, brindandome su respuesta con serenidad y veracidad,
asegurandole que la informacion que usted me brinda sera en forma anénima y solo de
interés para el investigador. Lea detenidamente las preguntas del cuestionario y marque la
respuesta que usted, considera correcta. Si tienen una duda puede solicitar su aclaracion.

Muchas gracias.
I1.- DATOS PERSONALES:

1. Nombre o Seudénimo:

2.Sexo: F(1)M (2)
3. Turno: Maiiana (1) Tarde (2) Noche (3)
II1.- CONTENIDO:

Instrucciones, lea cuidadosamente y responda con sinceridad cada una de las aseveraciones

o items que se le presenta, marcando la alternativa que crea conveniente con una “X”.
Muchas gracias.
A) Factores personales:
1. ;Cuantos afios tiene usted?
De 20 a 40 afos (1) De 41 a59 (2) De 60 afios a mas (3)

2. {Qué tipo de ocupacion desempeiia actualmente?
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Enfermera (1) Técnico de enfermeria (2)
3. (Cuantos afios de servicio tiene usted?
De 6 meses a 12 meses (1) De 1 afio a 2 afos (2) De 2 afios a mas (3)
4. ;Cudl es su carga de trabajo en horas?
6 horas diarias, o 36 horas semanales o su equivalente a 150 horas mensuales. (1)

Mayor de 6 horas diarias o mayor de 36 horas semanales o mayor a 150 horas

mensuales.(2)
5. Usualmente post guardia nocturna ;Cuantos dias de descanso tiene programado?
Un solo dia (1) Dos dias (2) Tres dias (3)

6. ;Considera usted que las horas de su jornada laboral, son suficiente para desarrollar las

actividades asistenciales?
Si (1) No (2)

7. (Utiliza medidas de proteccion para evitar accidentes punzocortantes durante la

manipulacion de objetos cortantes?
En todos los procedimientos que realizo (1)
En algunos procedimientos que realizo (2)

B) Ocurrencia de accidentes punzocortantes:

8. (Cuales son los materiales de proteccion disponibles en su servicio hospitalario?
Guantes, mascarillas, lentes y gafas protectores, mandil o mandilones largos (1)
Solo guantes y mascarillas (2)

9. ({Como considera usted su ambiente laboral hospitalario?
Con adecuada ventilacion, iluminacion, proteccion y pintado de paredes (1)

Con inadecuada ventilacion, iluminacion, proteccion y pintado de paredes (2)

66



10. Recibe usted capacitaciones sobre temas de salud ocupacional en el hospital donde

labora?
De 3 a mas capacitaciones por afio (1)
De 1 a 2 capacitaciones por afio (2)
11. {Con que frecuencia usted, tuvo el accidente punzocortante?
Nunca (1)
De 1 a 4 accidentes punzocortantes entre el afio 2021-2022 (2)
De 5 a mas accidentes punzocortantes entre el afio 2021-2022 (3)
12. ;Cual fue el objeto que le produjo el accidente punzocortante?
Agujas hipodérmicas (1) Hojas de bisturi (2)
Ampollas de vidrio (3) Otros (4)
13. {En qué circunstancias se produjo el accidente?
Armando aguja o bisturi (1) Desarmado de aguja o bisturi (2)
Al reencapsulado (3) Al recibir el bisturi (4)
14. realizando que procedimiento ocurri6 el accidente:
Administraciéon de medicamentos parenterales (1)
Procedimientos de cirugia mayor /menor (2)
Aplicando inyectable o venoclisis (3)
Toma de muestras (4)
15. ¢En qué servicio le ocurri6 el accidente?
Emergencia (1) Imagenes (2) Hemodidlisis (4) UCI'S (5)

Neonatologia (6) Atencion Inmediata (7) Centro Quirurgico (8)
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Central de esterilizacion (9) Medicina (10)

Pediatria (11) Cirugia (12) Quimioterapia (13)

Consultorios Externos (14) Laboratorio Clinico (15) UCEP (16)
16. Durante el accidente usaba los siguientes equipos de proteccion individual:

Guantes, mascarillas, lentes y gafas protectores, mandil o mandilones largos (1)

Solo guantes y mascarillas (2)
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ANEXO C. CONSENTIMIENTO INFORMADO
CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION MEDICA

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

Titulo del proyecto: FACTORES PERSONALES Y SU RELACION CON LA OCURRENCIA DE
ACCIDENTES PUNZOCORTANTES DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL HOSPITAL
HIPOLITO UNANUE LIMA, 2022.

Nombre de los investigadores principales:

Bach. PALOMINO POMASUNCO Josemaria

Propésito del estudio: Analizar la relacion de los factores personales con la ocurrencia de
accidentes punzocortantes del personal de enfermeria del Hospital Hipolito Unanue Lima,
2022.

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la investigacion
por los medios més adecuados (de manera individual o grupal) que le puede ser de mucha
utilidad.

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 estard 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 sancion 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 al Bach. PALOMINO POMASUNCO
Josemaria

Contacto con el Comité de Etica: Si usted tuviese preguntas sobre sus derechos como
voluntario, o si piensa que sus derechos han sido vulnerados, puede dirigirse a la sefiorita
SONIA NORMA GRIJALVA RABANAL o al Presidente del Comité de Etica.

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 coaccion ni he sido influido
indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y que finalmente acepto
participar voluntariamente en el estudio.
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Nombres y apellidos del participante o apoderado Firma o huella digital

N° de DNI:

N° de teléfono: fijo o mévil o WhatsApp

Correo electronico

Nombre y apellidos del investigador Firma

N° de DNI

N° teléfono movil

Nombre y apellidos del responsable de encuestadores Firma

N° de DNI

N° teléfono

Datos del testigo para los casos de participantes iletrados Firma o huella digital

Nombre y apellido:

DNI:

Teléfono:

Lima, diciembre del 2022

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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