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Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento en la esterilizacion a vapor-
autoclave en Enfermeras y técnicos en enfermeria de la Central de Esterilizacion
del Hospital San Juan de Lurigancho-2020

Material y método: Esta investigacion es de enfoque cuantitativo, tipo
descriptivo, de cohorte transversal, con una poblacion constituida por 30
personas entre enfermeros y técnicos que laboran en el servicio de central de
esterilizacion del Hospital Nacional San Juan de Lurigancho, la técnica para la
recoleccion de datos sera la encuesta, y el instrumento de recoleccion de los
datos para medir el nivel de conocimiento sera un cuestionario creado por la
investigadora que consta de 15 preguntas en 4 dimensiones.

Palabras claves: Nivel de conocimiento, central de esterilizacién, autoclave-vapor

. INTRODUCCION



Las IIH unidas a la vigilancia sanitaria, obtenidas en la permanencia hospitalaria
no estaban presentes en la persona ni al momento de su ingreso. Sucesos de
gran importancia para el sistema de atencidn publica, provocando la muerte,
ocasionando una carga sanitaria a los profesionales de salud como también al
sistema. Es por ello que forma gran dificultad de atencién publica hacia los
usuarios, familiares, colectividad y a todo el sistema. (1)

Segun la OMS la prevalencia de las infecciones intrahospitalarias realizadas en
55 nosocomios y 14 naciones de 4 territorios de Europa, el Mediterraneo Oriental,
el Asia Sudoriental y el Pacifico Occidental obtuvo un porcentaje de 8,7% de
personas internadas en los hospitales. Y 1,4 millones de personas en todo el
mundo padecen IIH adquiridas en nosocomios. El porcentaje mas alto de IIH fue
informada por nosocomios de las Regiones del Mediterraneo Oriental y de Asia
Sudoriental en un porcentaje de 11,8 y 10,0%, con un predominio de 7,7 y de
9,0%, en Europa y el Pacifico Occidental. (2)

La esterilizacion a vapor es el elemento primordial para deshacer a los
microorganismos. Si bien es cierto algunos problemas pueden afectar la
esterilizacion, como la mala colocacion en las cargas, fallas de mantenimiento que
pueden parar los esterilizadores hasta que sean reparados, por esta razén deben
ser monitorizados para avalar la fiabilidad del producto para su uso,
organizaciones de salud sugieren el control estricto de estas técnicas, esto
pretende garantizar un acertado procedimiento de esterilizacion con los equipos y
resguardando la seguridad del paciente. (3)

Corleto A.; nos refiere en un enunciado que debemos tener una inspeccion
precisa de los equipos para librarse de una deficiente esterilizacién; siendo las

primeras fases del proceso primordiales para reducir la resistencia microbiolégica
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antes de su uso en las personas, siendo una etapa primordial en garantizar a la
técnica un producto integro para la salud, siendo seguro e integro. (4)

Entonces cabe resaltar la importancia de la Central de Esterilizacion en todos los
hospitales ya que en ella se lleva a cabo todo el Proceso de Esterilizacion.

En el HSJL, Nivel 1I-2 - 2010, se reportdé una incidencia de infecciones
intrahospitalarias de 0,46% que fue reduciéndose en anos posteriores hasta el
2014 donde se reportd una incidencia de 0.19%. En el 2017 se reporta que las
tasas de IIH continuan por debajo de los estandares. Para enero del 2019, la
oficina de vigilancia epidemioldgica reporta 0.1% de IIH. (5).

En la Central de Esterilizacion del HSJL, observamos, ante la falta de
conocimiento por parte del personal en enfermeria sobre este proceso a vapor ya
que desde ahi se despliega todo material que va a ser utilizado en cada paciente,
desde material como bajalenguas, aplicadores, tampones, gasas; hasta equipo
especificos para las especialidades y para las cirugias, estos procedimientos de
la esterilizacion a vapor en autoclave el personal lo desconoce o en su defecto
han olvidado por falta de actualizacion e informacidén ya que se ha observado en
algunas ocasiones en que el personal “comete errores cuando empaqueta los
insumos”, “realizan una carga inadecuada de los materiales, juntan todos los
paquetes sin respetar sus espacios”, “al termino del proceso de esterilizacion el
indicador externo vira en color negro y consideran como ya esterilizado y no
tienen en cuenta otros parametros”, “también se ha presentado situaciones en los
cuales el area usuaria ha devuelto el material al encontrar dudas de su
esterilizacion al encontrarlo manchado o rasgado” cabe mencionar que en nuestro

servicio se cuenta con personal con muchos afios trabajando en el area pero aun
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asi se observa deficiencias en cuanto al manejo de la esterilizacion a vapor en
autoclave.

Asi mismo hay personal nuevo que ingresa al servicio y muchas veces sin previo
conocimiento, entonces el trabajador antiguo y el enfermero explican los
procedimientos sin base o fundamento sobre el trabajo que realizaran, por este
motivo mi deseo es aportar conocimiento y realizar mejoras en el servicio para la
satisfaccion del paciente en los procedimientos que se realice evitando asi una
infeccidn intrahospitalaria.

La Esterilizacidn procedimiento que se utiliza para eliminar las esporas, por medio
del vapor muy caliente, humedecido, para este procedimiento utilizamos la
maquina esterilizadora, y los materiales que se procesaran, estaran destinados a
ingresar al cuerpo humano, asi mismo se debera tener en cuenta que los
instrumentales descartables deberan desecharse. (6)

La esterilizacion nos dice, un producto es libre de microorganismos cuando
excepto de una posibilidad como de 1 millobn un microbio sobreviva al calor
humedo, su “nivel de aseguramiento de la esterilidad” sus condiciones de vida
seran de 10-6. (6)

Un microorganismo que se procesa a una temperatura a vapor saturado, la
rapidez de su muerte es proporcionado en la aplicacién del proceso, en un
tiempo estimado. En funcién de esto, experimentalmente se determinan las
curvas de muerte de los microorganismos, que permiten evaluar los métodos de
esterilizacion. (7)

Todos estos procedimientos se realizan en la central de esterilizacion nos permite
asegurar una esterilizacion correcta ejecutando los requisitos de efectividad,

certeza y clase. (8)
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Para monitorizar el proceso de esterilizacion, lo clasificamos: Indicadores fisicos,
los propios del esterilizador como son: termdémetros, manometro de presion,
crondmetros, sensor de carga, mandmetros de agua, alarmas, pantalla del
esterilizador, impresora, todos ellos van a asegurar, una buena esterilizacion vy
permitir descubrir errores. (9)

Indicadores quimicos, sustancias quimicas que se transforman de color al
exponerse a una temperatura critica de la esterilizacion, como el vapor,
temperatura, humedad. De acuerdo a la guia ISO 1140, se dividen en Clase 1:
Indicador externo: Distingue, por cambio de color, Clase 2: Indicadores para
pruebas especificas, Bowie-Dick, valora la eficiencia del esterilizador, Clase 3:
Monoparamétrico, localiza un parametro. Clase 4: Multiparamétricos, validan dos
0 mas parametros. Clase 5: Integrador, indica la esterilizacion del producto, y se
utiliza como en respuesta a los indicadores biolégicos, Clase 6: Emulador, se
utiliza en los parametros de la esterilizacion con el 95%, y existe para cada tipo
especifico de programa (textil, instrumental, gomas, liquidos, priones). (9)
Indicadores bioldgicos, son viales con esporas de Geobacillus stearothermophilus
y para Oxido de Etileno, Bacillus atrophaeus.

Los parametros de control de un autoclave a. Presidn del vapor: que es saturado
enun 95% y 5% limpio de suciedad, utilizando agua osmotizada. b. El tiempo y
la temperatura: Estaran en relacidon con el tipo de material y se usara una t°, de
134° C por 4 minutos. (10)

Los materiales a esterilizar por autoclave seran a. Telas como (algodon, lino,
sintéticos, etc.) b. Instrumentales, lavatorios, semi lunas, tambores. c. Vidrios o

cristal d. Gomas y plasticos termo resistentes. (10)
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Los causas que impiden la esterilizacion son: a. El aire atrapado en el
esterilizador. Las burbujas de aire, dentro de las mangas de instrumentales
imposibilitan la expansion del vapor. b. El vapor muy caliente, afecto el
desempefio del microbicida pierde humedad y solo actua como aire caliente. c. La
inapropiada preparacion del instrumental. (10)

Descripcion de los ciclos de esterilizacion, 1.Marcha, puerta cerrada
herméticamente sellada. 2. Purga, esta etapa se eliminara el aire contenido en el
interior de la camara. 3. Preparacion, extraccion del aire de los productos y de la
camara. 4. Calentamiento, inyeccion de vapor en la camara y en el interior de los
contenedores. 5. Esterilizacion, la temperatura y presion en la camara se
mantienen iguales. 6. Despavorizacion, el vapor del interior es suprimido se
produce una caida de la presion. 7. Secado, inicia un vacio final, hondo y
permanente. 8. lgualacion, ingreso de aire atmosférico a la camara, limpio y
estéril. 9. Finalizacion del proceso, las puertas son abiertas. (11)

Actualmente hay esterilizadores: Por gravedad con una camara interna y una
cubierta externa, ingresa el vapor caliente al interior y va penetrando; desplaza el
aire y después lo expande por la parte baja de la misma. (12)

Esterilizador de Pre-vacio en este procedimiento la camara de la autoclave expele
el aire antes de penetrar el vapor. (12)

Empaque debe ser conforme al método que se utilizara en la autoclave y deben
reunir criterios que a continuacion damos a conocer: Acorde con el tipo de
esterilizacion. Debe permitir el ingreso y eliminacion de vapor saturado. Mantener
la resistencia del producto, el agua y las roturas. Ser flexible para su facil manejo.
El empaque del paquete debe proteger contra caidas y vida de estanteria. No

debe ser fabricado con residuos toxicos. Evitar expeler particulas. Tener una
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barrera microbicida. Ser acorde con el tamafo y gravedad del insumo, no debe
ser costoso. Y debe ser accesible para comprar. (13)

Seleccion del envoltorio debe tener un buen método, que ofrezca seguridad, al
instrumento, facil de reconocer y que mantenga la esterilidad del producto,
manejable tanto para el personal que lo procesa como para el usuario, y debe ser
abierto con técnica aséptica para su uso. (13)

La Identificacion del paquete, debe tener caracteristicas como buena
identificacion que permita un buen reconocimiento en la carga, un buen depdsito
de conservacion, periodo de expiracion y métodos imputado a la falta de
esterilidad. Podremos utilizar cintas adhesivas o masking tape, como también
una etiquetadora mecanica. (13)

Los tipos de envoltorios son grado médico: como bolsas y rollos, contenedores
rigidos y reusables, envolvedoras mixtos papel, film tyvek, film de un solo uso, y
papel crepado y de grado no médico como: telas deshidratadas, papel kraff
corriente, bolsas de polietileno; asi mismo la técnica de empaque sera
considerado el doblado para garantizar el material envuelto y permitir el cierre, la
eliminacion de aire y la introduccion del vapor, también sirven como campo estéril,
deben estar en la misma secuencia, el doblez sera cuadrado para todos los
empaques o doblez de sobre comun o método diagonal. (14)

Para el conocimiento de los profesionales y técnicos en la central de esterilizacion

se utilizé articulos nacionales e internacionales.

Kulkarni S, Chillarge C, “Conocimiento, actitud y practica con respecto a la
esterilizacion entre el personal del Departamento central de suministros estériles
Hospital Universitario del Instituto Bidar de Ciencias Médicas (BRIMS), Bidar,

Karnataka.” 2015 India, estudio de tipo descriptivo, observacional se utilizé un
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instrumento de verificacion de observacion y un cuestionario, con una poblacion
del 100% , teniendo como resultado, muy buen conocimiento positivo actitud
practica muy alta al 80% a 99%, buen conocimiento y moderadamente positivo
actitud practica alta al 60% -80%, conocimiento medio y actitud neutral moderado
practica al 40% -60% poco conocimiento y actitud moderadamente negativa, mala
practica 20% -40% conocimientos muy deficientes y muy negativos actitud
practica muy deficiente: 1% a 20% se recomendamos a todos los hospitales que
realicen dichos estudios para evaluar el conocimiento de su personal sobre las
técnicas de esterilizacion y desinfeccion de manera regular para prevenir las
infecciones nosocomiales. (15)

Gasca CD, Santiago RP, et all. “Conocimientos y practicas en procesos de
esterilizacion de los auxiliares de enfermeria, en las centrales de esterilizacién de
las sedes de Cali y Jamundi de la IPS vallesalud”, 2020 Cali Colombia,
investigacion enfoque cuantitativo, tipo de estudio Descriptivo observacional,
teniendo como resultados que el personal en general, posee conocimientos
solidos respecto a la esterilizacion entre el 90 y 95% , secado y lubricado también
son sobresalientes entre 90% a 95% a la inspeccion entre 45 y 55%, con
respecto al empaque los porcentajes de aceptacion también son altos entre 70 y
90% (16)

Francisco J, “Nivel de conocimiento que tiene el personal de enfermeria de
acuerdo al estandar de seguridad de métodos de esterilizacion del instrumental y
material quirargico del hospital general de Ayutla, en el servicio de CEYE, en un

periodo comprendido de enero a julio del 2017” Tamaulipas, México, estudio

descriptivo, observacional. El universo estuvo constituido por 61 enfermeras, con

30 enfermeras como muestra que son 49.2%. Se utilizé un formulario, el estudio
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se concluyd, que un 90% de los servidores de la salud conocen la definiciéon de
esterilizacion y el 10% carecen de esta definicion, y el 57% conocen los procesos
de esterilizacion y el 43% desconoce este dato. (17)

Betty C. “Estrategias para mejorar el proceso de esterilizacion del material
quirurgico evitando infecciones en las heridas de los pacientes que acuden al
centro de salud La Mana”, 2015, Ecuador, estudio Cuantitativa, Cualitativa,
descriptiva, relacional con método cientifico, deductivo, Explicativo, Prospectivo,
Observacional, Analitico, la muestra estuvo conformada por 24 personas de
enfermeria se concluyd el 100% no efectua las asignaciones en su area
correspondiente, no limpian con detergente enzimatico, un 71% y el 79% no los
enjuaga con agua a chorro, el 92% no seca el material adecuadamente, un 46%
no utilizan los indicadores quimicos. (18)

David C, A. “Conocimiento sobre esterilizacion en autoclave, de Enfermeros del
Centro Quirurgico Hospital Ill Base Puno - Essalud, 2019” Puno, estudio
cuantitativo, con disefio: descriptivo, con una muestra a 20 licenciadas de un solo
servicio, resultados fueron en un 45% el nivel de conocimiento de los licenciados

es buena; el 40% es regular y 15% su nivel de conocimiento es mala. (19)

Marylu V, S. “Nivel de conocimientos sobre los procesos de esterilizacion en
autoclave, personal de Enfermeria Hospital Regional Virgen de Fatima” 2015
Chachapoyas, estudio descriptivo, prospectivo de corte transversal con enfoque
cuantitativo. conformado por 20 profesionales se utilizd un cuestionario, los
resultados del 100% del profesional el 70% con conocimientos medio, el 15% con
conocimientos bajo, y el 15% nivel con conocimientos alto; en esterilizacién 50%
con entendimiento bajo, en la dimensidén métodos de esterilizacion el 45%

entendimiento medio, en los tipos y capacidad del autoclave el 45% tienen un
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entendimiento medio; en el manejo de instrumental el 50% con grado de
conocimientos bajo, en almacenamiento del insumo de vidrio, 45% tiene
entendimiento bajo. Se concluye que los licenciados tienen un nivel de
entendimiento medio en la esterilizacion. (20)

Fernandez L, Del Rosario R, et all. “Conocimiento y practica del proceso de
limpieza, desinfeccion y esterilizacion del instrumental de cirugia laparoscopica;
hospital Il José Cayetano Heredia” Piura 2016, estudio no experimental,
descriptivo, transversal y prospectivo; se aplicd un cuestionario a 22 licenciados el
40% de profesionales muestran un nivel bueno de conocimiento, y el 70% acata
dicho proceso; en la desinfeccion, prevalece un buen nivel 70%; el proceso de
esterilizacion, sobresale un conocimiento malo 40%, y el cumplimiento exacto
68%. Los resultados fueron el 60% de licenciados muestran un buen nivel de
conocimiento y cumplimiento exacto, el 40% de licenciados muestran un nivel
regular a malo de conocimiento y cumplimiento respecto a los procesos de
limpieza, desinfeccion vy esterilizacion. (21)

Este proyecto es importante porque mediante estos estudios podemos conocer y
garantizar un proceso de esterilizacion adecuado, salvaguardando la vida y la
salud de los pacientes, disminuyendo las infecciones intrahospitalarias, tomando
en cuenta que la esterilizacion en autoclave es vital para disminuir dichas
infecciones, y teniendo en cuenta que el profesional licenciado es el indicado para
realizarlas y como tal también averiguar sobre el conocimiento del resto de
personal. Es justificable y es necesario abordarse teniendo un valor cientifico ya
que utilizaremos bibliografia con articulos con bases cientificas nacionales e
internacionales y evidenciar como los diferentes autores ven el tema en toda su

dimension. Es practico porque permitira a los asignados en las areas de
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conocimiento decidir y formular tacticas para fortalecer y mejorar el nivel de
conocimiento del personal que trabaja en una central de esterilizacion y asi como
también crear nuevas estrategias que guarden relacion con este estudio.
Considerando el problema que se plantea en este proyecto articulo Nivel de
conocimiento en la esterilizacién a vapor-autoclave en enfermeras y técnicos en
enfermeria de la central de esterilizacion del hospital san juan de lurigancho-
2020” consideramos el siguiente objetivo.

Objetivo General

Determinar el nivel de conocimiento en la esterilizacién a vapor-autoclave en
Enfermeras y técnicos en enfermeria de la Central de Esterilizacion del Hospital

San Juan de Lurigancho-2020
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Il. MATERIAL Y METODO
2.1. ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION
Esta investigacion es de enfoque cuantitativo, tipo descriptivo, de cohorte
transversal.
2.2. POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO
En este proyecto se tomara a 30 personas entre técnicos y licenciadas(os) que
laboran la central de esterilizacién del HSJL, fueron seleccionados segun:
Criterio de inclusion: se considerara al personal que se encuentra laborando en
el servicio de central de esterilizacién firmando un consentimiento informado.
Criterio de exclusion: Como criterio de exclusion se considerara al personal que
no haya firmado el consentimiento informado, y su negativa se tomd en cuenta
sin presiones.
2.3. VARIABLE DE ESTUDIO
Este proyecto tiene como variable principal que es Nivel de Conocimientos en la
esterilizacion a vapor, su entorno es una variable cuantitativa y su escala de
medicion es ordinal.
Definicion conceptual de variable principal: La esterilizaciéon a vapor es el
elemento primordial para deshacer a los microorganismos, eliminando asi las
infecciones intrahospitalarias. (3)
Definiciéon operacional de variable principal: Ante el desconocimiento del sobre
la esterilizacion a vapor en autoclave por parte del personal en general, se ha
observado en algunas ocasiones en que el personal “comete errores cuando
empaqueta los insumos”, “realizan una carga inadecuada de los materiales, juntan

todos los paquetes sin respetar sus espacios”, “al termino del proceso de
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esterilizacion” y consideran como ya esterilizado y no consideran los otros
parametros”. Lo cual sera medido por el instrumento que consta de 15 items.

2.4. TECNICA E INSTRUMENTO DE MEDICION

Para medir el conocimiento en esterilizacion a vapor se utilizara la técnica de la
encuesta y como instrumento un cuestionario creado por la licenciada en
mencion, dicho instrumento esta constituido por 15 preguntas y dividido en 4
secciones dimensionales como: 1.-Métodos de Esterilizacion, 2.-Esterilizacion a
vapor, 3.- Monitorizacién de los métodos de esterilizacion a vapor, 4.- Empaque.
Dicho instrumento fue sometido a validacion por criterio de jueces expertos, los
cuales fueron tomados en cuenta por afnos de experiencia en la central de
esterilizacion. La confiabilidad se realizé a través de una prueba piloto aplicada al
personal que trabaja en central de esterilizacion del HONADOMANI.

Para la fiabilidad se utilizé el programa SPSS 25, utilizando el alfa de Cronbach
dando como resultado (0,80) cuya interpretacion se califica como adecuada; asi
mismo en dicho instrumento se dio criterios para asignar valores como correcta: 1
punto, incorrecta: 0 puntos

Se realizara un proceso interpretacion sobre los conocimientos del personal
dando un valor final de calificacion siguiente:

Alto 11-15, Medio 6 -10, Bajo 0-5

2.5. PROCEDIMIENTO PARA RECOLECCION DE DATOS

2.5.1 Autorizacion y coordinaciones previas para la recoleccion de datos
Primero, tramitaremos una carta de presentacion de nuestra universidad, con ella
se solicitara a la institucion el permiso correspondiente para la aplicacion del
instrumento del proyecto de investigacidn; asi mismo se coordinara con la jefa del

Departamento de Enfermeria y coordinadora del servicio para que brinde las
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facilidades y poder aplicar el instrumento a los trabajadores laboran de Central de
Esterilizacion (licenciadas y técnicos en enfermeria) del HSJL, asi mismo
estuvimos presentes con una capacitacion, donde pudimos exponer las
finalidades de nuestro proyecto y cual seria nuestro finalidad de estudio, con

mucho caracter confidencial.

2.5.2 Aplicacion de instrumento(s) de recolecciéon de datos

Los datos necesarios se obtendran este afo, se aplicara dicho instrumento en la
reunion mensual del servicio previa coordinacion con la jefa del servicio y los que
no hayan podido asistir a la reunion mensual se les aplicara cuando estén de
turno segun la disponibilidad de los participantes. El instrumento tomara en aplicar
de 10 -15 min. Culminando la aplicacion del instrumento, revisaremos éstas, y
verificaremos el correcto llenado siguiendo su codificacion asignada.

2.6. METODOS DE ANALISIS ESTADISTICO

La investigadora construird un sustento con antecedentes, empleando un
programa estadistico SPSS traduccién de 25,0 y los resultados se analizaran con
la estadistica descriptiva y las pruebas no paramétricas. Utilizara para el estudio
la estadistica de tipo descriptiva con un disefio descriptivo.

2.7. ASPECTOS ETICOS

Tomaremos los estados de apoyo en los encuestados para la investigacion
considerando la confiabilidad de los mismos.

Principio de autonomia

En este principio se respetara las opiniones y la libertad de colaboracion, se les

informara sobre todo los detalles del proyecto y se solicitara su participacion,
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como también podran retirarse de la misma en el momento que crean
conveniente.

Principio de beneficencia

Se informara con veracidad a la jefatura de Central de Esterilizacion sobre el
efecto que se obtendran de este proyecto.

Principio de no maleficencia

No se divulgara la respuesta brindadas por el personal.

Principio de justicia

Al personal participante se le tratara con consideracion y amabilidad, sin

marginacion ni predileccion.
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lll. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

2020
ACTIVIDADES MAYO JUNIO JULIO AGOSTO SETIEMBRE
1] 2] 3] 4| 1] 2] 3] 4| 1] 2] 3] 4| 1] 2] 3] 4| 1] 2] 3
Identificacién del Problema X | X
Busqueda bibliografica X | X | X | X |X]X
Elaboracion de la seccién introduccion: Situacion problematica, marco 1 x x| x| x! x
tedrico referencial y antecedentes
Elaboracion de la seccion introduccion: Importancia y justificacion de la x| x| x| x! x
investigacion
Elaboracion de la seccion introduccion: Objetivos de la de la x| x| x! x| x| x
investigacion
Elaboracion de la seccién material y métodos: Enfoque y disefio de x| x| x| x| x| x| x
investigacion
Elaboracion de la seccion material y métodos: Poblacion, muestra y x| x| x| x| x| x
muestreo
Elaboracién de la seccién material y métodos: Técnicas e instrumentos
. X| X| X| X|X]|X
de recoleccion de datos
Elaboracion de la seccion material y métodos: Aspectos bioéticos X| X| X| X| X
Elaboracién de la seccién material y métodos: Métodos de analisis de | x| x| x
informacion
Elaboraciéon de aspectos administrativos del estudio X | X | X
Elaboracion de los anexos X | X | X
Aprobacion del proyecto X | X
Trabajo de campo X| X | X| X| X| X
Redaccion del informe final: Version 1 X| X | X | X|X]| X]| X
Sustentacion de informe final X | X
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IV. RECURSOS A UTILIZARSE PARA EL DESARROLLO DEL

ESTUDIO
(Presupuesto y Recursos Humanos)
2020 TOTAL
MATERIALES
MAYO JUNIO JULIO AGOSTO s/.
Equipos
1 laptop+ internet 1000 120 120 120 1360
USB 35 35
Utiles de
escritorio
Boligrafos 2 2
Hojas bond A4 15 10 15 15 55
Material
Bibliografico
Libros 70 60 130
copias 20 30 30 80
Impresiones 60 30 40 130
Espiralado
Otros
Movilidad 50 30 30 20 130
Alimentos 50 30 30 30 130
Llamadas 50 50 50 50 200
Recursos
Humanos
Digitadora 100 100 100 100 400
Imprevistos* 100 100 200
TOTAL 1452 480 290 350 2553
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Anexo A. Operacionalizacidén de la variable

OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

CENTRAL DE ESTERILIZACION DEL HOSPITAL SAN JUAN DE LURIGANCHO-2020"

TITULO: “NIVEL DE CONOCIMIENTO EN LA ESTERILIZACION A VAPOR-AUTOCLAVE EN ENFERMERAS Y TECNICOS EN ENFERMERIA DE LA

cuestionario.

Factores que
afectan la
esterilizacién por
autoclave

Monitorizacién de
los métodos de
esterilizacion a
vapor

Controles de
esterilizacion

()
10,11,12

Empaque

Seleccion del
empaque
Técnica de
empaque
Identificacion del
paquete

()
13,14,15

Variable Tipo de Definicion Definicion Criterios para
variable conceptual operacional Dimensiones Indicadores N° ITEMS Valor final asignar valores
Nivel de Tipo de La esterilizacion | La interpretacién | Métodos de
L. variable a vapor es el | personal sobre los | esterilizacion - Esterilizacion (4) Para medir el nivel de
conocimiento segin  su | elemento conocimientos del - Métodos fisicos conocimiento en la
enla naturaleza: primordial para | personal de salud - Métodos quimicos 12,34 esterilizacion a vapor-
ili ., deshacer a los | en central de autoclave se aplicara
esterilizacion a Cuantitativo microorganismo | esterilizacion un cuestionario con
va por-autoclave s, eliminando asi | sobre la - Parametros de 15 items a este
las infecciones | esterilizacion a control de autoclave Alto instrumento se le
intrahospitalaria | vapor en | Esterilizacién a - Indicaciones del (5) _ asigno los siguientes
Escala de s. (3) autoclave lo cual | yapor material a esterilizar 5,6,7,8,9 Medio valores
medicién: sera medido por el por autoclave
Ordinal instrumento  tipo _ Bajo

Alto 11 - 15
Medio 6 - 10

Bajo 0 -5
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Anexo B. Instrumentos de recoleccion de datos

| INSTRUCCIONES

A continuacion se le presenta una serie de preguntas, lea cuidadosamente y

llene los espacios en blanco y marque con un aspa (X) la respuesta que de

acuerdo a su criterio es la correcta.

Il .DATOS GENERALES

Edad:

a) Menor de 30 aflos ( ) c)De 41 a50afos ( )
b) De 31a40anos ( ) d) Mayor de 51 afios ( )

Tiempo laboral en central de esterilizacién :

a) Menorde 1ano ( ) c) De 5 a 7 afios ()
b) De 2 a 4 afios () d) Mayor de 8 afios ().
Il .CONTENIDO

1. ¢como se denomina al proceso por medio del cual se logra la
eliminacién de todo microorganismo incluyendo esporas?

a) Desinfeccion de alto nivel

b) Esterilizacion

c) Asepsiay antisepsia

2. ¢(Cuales con los métodos de esterilizacion?

a) Fisicos y mecanicos

b) Mecanicos y quimicos

c) Fisicos y quimicos

3. ¢Qué método de esterilizaciéon es considerado el mas efectivo en la
actualidad debido a su eficiencia, seguridad, certificable, no toxico y
bajo costo?

a) Fisicos — alta temperatura

b) Quimico - Oxido de etileno

c) Quimico — baja temperatura

4. ;Qué método de esterilizacion de bajo costo se utiliza para la
esterilizacion de material siliconado como tubos de aspiracion?

a) Quimico — vapor de peroxido de hidrogeno

b) Fisicos - Calor humedo
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10.

Quimico - Oxido de etileno
¢ Cuales son los parametros de control en esterilizacion a vapor?

Presién de vapor, tiempo y temperatura
Precalentamiento , test de Bowie Dick
Test de Bowie Dick , tiempo y temperatura

En el proceso de esterilizacion para instrumental quirargico ¢Cual
es el tiempo meseta de esterilizacion?

30'minutos
8 C) 10 minutos
4 O 7 minutos

¢ Qué materiales esta indicado esterilizar en un autoclave?

Textiles, metales
Vidrio, gomas, plasticos termo resistentes
Todas las anteriores

¢ Cual es el tiempo meseta de esterilizacion para el procesamiento de
material de vidrio?

15 minutos
25 minutos
20 minutos

¢ Cuales son los factores que afectan la esterilizacion por autoclave?
No haber realizado precalentamiento

Incompleta extraccion del aire, deficiente calidad del vapor,
preparacion inadecuada del material

No haber realizado la prueba de test de Bowie Dick

$Qué tipo de indicador determina la efectividad del proceso de

esterilizacion?

a)
b)
c)

11.

Indicador integrador
Indicador multiparamétrico
Indicadores biolégicos

¢ Qué tipo de indicadores responden a todos los parametros criticos
del proceso de esterilizacion en autoclave?

Indicadores de proceso clase V

Indicadores de proceso clase IV
Indicadores de proceso clase Il
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15.

a)
b)
c)

. ¢Cual es la finalidad del indicador de proceso — clase 1?

Demostrar la ausencia de aire u otros gases no condensados en la
camara de esterilizaciéon

Demostrar que el articulo fue expuesto al proceso de esterilizacién y
distinguir entre articulos procesados y no procesados

Es un tipo de indicador de multiples parametros minimos (tiempo y
temperatura)

. ¢, Cuales son las caracteristicas que deben reunir los empaques?

Debe permitir la penetracién y remocion del agente esterilizante
El empaque debe ser compatible con el método de esterilizacidon
Todas las anteriores

. ¢ Qué técnicas de empaque conoces que se realizan en una central

de esterilizacion?

a) Doble empaque, tipo sobre

b) Tipo cuadrado

c) Tipo sobre, tipo rectangular

¢ Como debe ser el etiquetado del paquete a ser esterilizado?

Debe indicar contenido del paquete y lote (numero de ciclo)

Debe indicar Fecha y operador
Todas las anteriores
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Anexo C. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO ) ’
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION CIENTIFICA

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 “Nivel de conocimiento en la esterilizacion a vapor-
autoclave en enfermeras y técnicos en enfermeria de la central de
esterilizacion del hospital san juan de lurigancho-2020"

Nombre del investigador principal:

ASTUDILLO MAGUINA ROSARIO DEL PILAR

Propésito del estudio: Determinar el Nivel de Conocimiento en la Esterilizacion
a vapor - autoclave en Enfermeras y técnicos en enfermeria de la Central de
Esterilizacion del Hospital San Juan de Lurigancho-2020

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

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 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 a la Dra.
Susan Haydee Gonzales Saldana.

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 al...............cooiiiiiiinn, , Presidente del Comité de Etica de
A, , ubicada en la 4, correo electronico: ...........ccevvvveennnn.
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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Firma o huella digital

Nombres y apellidos del participante o apoderado

N° de DNI:

N° de teléfono: fijo o mévil o WhatsApp

Correo electrénico

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

Firma o huella digital

Datos del testigo para los casos de participantes iletrados

Nombre y apellido:

DNI:

Teléfono:

Lima 2020

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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