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RESUMEN

Introduccion: La esterilizacion y el manejo adecuado del instrumental quirdrgico son
esenciales para garantizar la seguridad y la calidad en la atencion sanitaria. Este estudio
se enfoca en las teorias de Dorothea Orem y Florence Nightingale, quienes enfatizan que
comprender y mejorar el area estéril es fundamental para reducir el riesgo de infecciones
y optimizar los resultados quirargicos. Objetivo: “Determinar la relacion existente entre
el conocimiento sobre esterilizacion y manejo de instrumental quirdrgico en licenciadas
de enfermeria”. Metodologia: se utilizara el plantea el método hipotético-deductivo con
enfoque cuantitativo, de tipo aplicada, disefio no experimental, alcance correlacional y un
corte transeccional. Se seleccion6 una muestra de es de 63 licenciados en enfermeria que
laboran en el &rea quirdrgica de central de esterilizacion del Hospital Edgardo Rebagliati
Martins. Los instrumentos para medir las variables son el cuestionario y la guia de
observacién. El procesamiento de datos se realizard utilizando el software estadistico
SPSS versién 25.0. Para la prueba de hipotesis, se utilizara el coeficiente de Spearman

para determinar la correlacion.

Palabras claves: Conocimiento, esterilizacion, instrumental quirtrgico y enfermeria.
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ABSTRACT

Introduction: Sterilization and proper handling of surgical instruments are essential to
guarantee safety and quality in healthcare. This study focuses on the theories of Dorothea
Orem and Florence Nightingale, who emphasize that understanding and improving the
sterile area is essential to reduce the risk of infections and optimize surgical outcomes.
Objective: “To determine the relationship between knowledge about sterilization and
handling of surgical instruments in nursing graduates.” Methodology: the hypothetical-
deductive method will be used with a quantitative, applied approach, non-experimental
design, correlational scope and a transectional section. A sample of 63 nursing graduates
who work in the surgical area of the sterilization center of the Edgardo Rebagliati Martins
Hospital was selected. The instruments to measure the variables are the questionnaire and
the observation guide. Data processing will be carried out using SPSS statistical software
version 25.0. For hypothesis testing, Spearman's coefficient will be used to determine the

correlation.

Keywords: Knowledge, sterilization, surgical instruments, nursing.



1: EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

Dentro del entorno quirargico, el proceso de esterilizacidn constituye una practica
indispensable, ya que asegura la eliminacion total de microorganismos y previene
infecciones asociadas al instrumental quirtrgico. El conocimiento adecuado sobre los
métodos de esterilizacion y el manejo del instrumental resulta clave para proteger al
paciente y prestar excelentes servicios de salud. La carencia de habilidades en este campo
puede aumentar el riesgo de complicaciones postoperatorias, o que resalta la relevancia
de mantener una formacion constante del personal de salud en estos procedimientos (1).

En el contexto mundial el estudio realizado por International Journal of Infection
Control en 2021 encontr6 que el 35% las enfermeras instrumentistas tenian bajo
conocimiento sobre esterilizacion (2). En China, en 2024, una investigacion llevada a
cabo en el centro hospitalario Zhejiang, mostr6 que 49.7 % del personal de enfermeria
presentaba un nivel medio de conocimiento y el 30.1 % mostraba una préactica moderada
del proceso, lo que evidencia la necesidad de fortalecer la capacitacion (3).

Otro estudio, en la India durante el 2022, realizado en 13 hospitales publicos
evidencié que, entre las enfermeras sin especializacion, el 49.9 % presentaba un
conocimiento medio sobre esterilizacion y el 30 % una practica moderada. En contraste,
aquellas con estudios de posgrado alcanzaron niveles altos de conocimiento (76.1 %) y
practica (54.3 %), identificandose que la ausencia de formacion especializada tiene un

impacto negativo (4).



También, en Etiopia, en el 2020 se identifico que el 55% de las enfermeras no
cumplian con los estandares de manejo de instrumental quirargico, aumentando el riesgo
de infecciones postoperatorias (5).

En la misma perspectiva, en el 2022, la Asociacion de enfermeras en Estados
Unidos reveld que el 40% de los licenciados en enfermeria no seguian correctamente los
protocolos de esterilizacion por la simplificacion excesiva del proceso (6).

Ademas, en América Latina en el 2023, Aular et al., en Venezuela, reportaron en
su estudio que en el 63% de las graduadas en enfermeria que laboran la central de
esterilizacion presentan desconocimiento en la ejecucién del procedimiento estéril, 20%
tienen baja formacion sobre esterilizacién y 50% no cumplen con los estandares de
esterilizacion y desinfeccion de alto nivel (7).

Al mismo tiempo, Morales et al., en Colombia, reportaron en 2025 que, en el
Hospital Docente de Barranquilla, el 24.72 % del equipo de enfermeria demostro tener
nivel intermedio de comprension sobre esterilizacion, mientras que 75.28 % mostrd una
practica deficiente. Este resultado, considerado alarmante, reveld6 ademas que los
encuestados desconocian el concepto de residuo peligroso (8).

En Perd, el conocimiento sobre esterilizacion y manejo del instrumental
quirurgico resulta fundamental asegurar la proteccion de los pacientes y evitar infecciones
nosocomiales. Angaspilco, investigé durante el 2024, en el Hospital I11-1 Contamana,
evidencié que 66 % de las enfermeras evaluadas presentaba conocimientos deficientes,
una incidencia del 27,6 % de infeccion del sitio quirdrgico y un 28 % de practicas
desfavorables, lo que resalta la urgencia de fortalecer la capacitacion en estos
procedimientos. La mejora continua en estos conocimientos es esencial para minimizar

riesgos en entornos quirdrgicos y optimizar los resultados clinicos (9).



Por otra, parte el estudio realizado en el 2020 en Chachapoyas hallo que el 50%
de las enfermeras tenia conocimientos bajos sobre esterilizacion y el 50% el manejo de
instrumental quirargico es inadecuado en la preparacion y empaque (10).

También, una investigacion en Tacna en el 2020 demostro que el 58.3% de las
enfermeras de sitio quirdrgico tienen falencias en el conocimiento de esterilizacion y el
20.8% cometen errores en la preparacion del instrumental quirargico (11).

En Lima, en el 2020 se evidencid que el 66.7% no tienen un conocimiento claro
de esterilizacion y no 56.7% no siguen correctamente el protocolo para la preparacion del
instrumental quirdrgico (12). El desafio radica en la insuficiencia de conocimientos
adecuados sobre esterilizacion y en la falta de practicas apropiadas en el manejo del
instrumental quirurgico (13). Esta situacion se evidencia en la escasa adherencia a los
protocolos establecidos de esterilizacion, la carencia de capacitacién continua y
actualizada, asi como en la elevada tasa de infecciones nosocomiales, que se derivan de
practicas inadecuadas. Estas deficiencias repercuten negativamente en la prestacion
asistencial y usuario atendido. Por lo tanto, es crucial abordar este problema con urgencia
(14).

El entorno local de una institucion hospitalaria pablica de Lima se ha observado
continua rotacion del personal de enfermeria que dificulta la consolidacién de equipos
experimentados y familiarizados con los protocolos institucionales. El personal que
labora en la central de esterilizacién ha manifestado no saber operar adecuadamente la
autoclave herramienta esencial para garantizar la esterilidad del material quirdrgico.
Asimismo, se ha reportado un incremento de las infecciones intrahospitalarias, aungue no
se cuenta con registros estadisticos precisos que permitan dimensionar su magnitud. A

esto se suma la carencia de suministro oportuno de materiales y equipos para los procesos



de esterilizacion limitando la adherencia a los estandares internacionales de bioseguridad
(15).
1.2 Formulacion del problema
1.2.1 Problema general
¢Como se relaciona el conocimiento sobre esterilizacion y manejo de instrumental

quiruargico en licenciadas de enfermeria de un hospital pablico de Lima-2025?

1.2.2 Problemas especificos
¢Como se relaciona el conocimiento sobre esterilizacion segun la dimension
limpieza y el manejo de instrumental quirdrgico en licenciadas de enfermeria de un

hospital publico de Lima-2025?

¢Como se relaciona el conocimiento sobre esterilizacion segin la dimension
desinfeccion y el manejo de instrumental quirtrgico en licenciadas de enfermeria un

hospital publico de Lima-2025?

¢Como se relaciona el conocimiento sobre esterilizacién segin la dimensién
esterilizacion y el manejo de instrumental quirdrgico en licenciadas de enfermeria un

hospital publico de Lima-2025?

1.3 Objetivos de la investigacion
1.3.1 Objetivo general
e Determinar la relacidn entre el conocimiento sobre esterilizacién y manejo de

instrumental quirdrgico en licenciadas de enfermeria.

1.3.2 Objetivos especificos
e Determinar la relacion entre el conocimiento sobre esterilizacion segun la

dimension limpieza y el manejo de instrumental quirdrgico en licenciadas de



enfermeria.

e Determinar la relacion entre el conocimiento sobre esterilizacion segun la
dimension desinfeccion y el manejo de instrumental quirdrgico en licenciadas
de enfermeria.

e Determinar la relacion entre el conocimiento sobre esterilizacion segun la
dimensidn esterilizacion y el manejo de instrumental quirdrgico en licenciadas

de enfermeria.

1.4 Justificacion de la investigacion
1.4.1 Tebrica

La presente indagaciéon cientifica, sustentada por las teorias de Florence
Nightingale y Dorothea Orem. Nightingale aborda una necesidad critica en la préctica de
enfermeria y busca implementar cambios que beneficien al personal de salud y

beneficiarios del servicio, contribuyendo asi al avance académico y practica enfermera.

El metaparadigma de Dorothea Orem, centrado en el autocuidado, se vincula
directamente con la capacitacion en el manejo de instrumental quirdrgico, al resaltar la
autonomia de las enfermeras para garantizar un entorno seguro y eficaz en la atencion
clinica. En este contexto, la teoria de Orem enfatiza que las enfermeras, al desarrollar un
conocimiento experto en esterilizacion, no solo protegen a los pacientes, sino que también
fortalecen su capacidad para tomar decisiones informadas, basadas en el cuidado y la
prevencion de infecciones. Este enfoque tedrico refuerza el valor del conocimiento
técnico en la préactica clinica, aportando una base sélida para la mejora continua del

cuidado en enfermeria.

La importancia de esta investigacion radica en su capacidad para abordar un

problema critico en la atencién sanitaria. En el contexto actual, donde las infecciones



nosocomiales representan una amenaza considerable para la seguridad del paciente, es
fundamental mejorar el conocimiento sobre esterilizacion y manejo del instrumental
quirdrgico entre las enfermeras. Este estudio tiene el potencial de impactar las politicas
institucionales y las practicas clinicas, favoreciendo un entorno hospitalario mas seguro

y eficiente.

1.4.2 Metodoldgica

Desde el enfoque metodoldgico, la investigacion se apoya en la utilizacion del
método cientifico con abordaje cuantitativo, siendo béasica, modalidad correlacional-
descriptiva y esquema no experimental-transversal, junto con el uso de cuestionarios y
entrevistas estructuradas, asegura una recoleccion y analisis de datos rigurosos y precisos.
Esta metodologia no solo permite una descripcion exhaustiva de las deficiencias en el
conocimiento sobre esterilizacién y manejo del instrumental quirargico, sino que también
establece una base sélida para implementar mejoras practicas y politicas en el &mbito de
la enfermeria. Por lo tanto, este disefio metodoldgico garantiza que los resultados sean

generalizables a la poblacion objeto de estudio.

1.4.3 Préctica

El trabajo no solo destaca una mejora del saber cientifico sobre esterilizacion y
manejo de instrumental quirdrgico entre las licenciadas de enfermeria, sino que también
proporciona un marco practico para implementar cambios significativos en la atencion
sanitaria. Ademas, la identificacion de las deficiencias en estos conocimientos es
fundamental para preservar la salud integral y evitar infecciones hospitalarias. También,
tiene como potencial influir en la formacion continua y en las politicas de salud,
asegurando que las enfermeras estén equipadas con el saber y las aptitudes

imprescindibles para cumplir con sus tareas de forma competente y segura.



El beneficio principal de esta investigacion radica en la posibilidad de mejorar
tanto la seguridad del paciente como la calidad del servicio brindado por las licenciadas
en enfermeria. Al identificar las deficiencias en el conocimiento sobre esterilizacion y
manejo de instrumental quirdrgico, se puede disefiar programas de capacitacion mas
efectivos que no solo refuercen las competencias técnicas de las enfermeras, sino que
también reduzcan la incidencia de infecciones nosocomiales. Esto contribuye
directamente a la salud y bienestar de los pacientes, al minimizar complicaciones, y alivia
el estrés de familiares y cuidadores. Ademas, las enfermeras se benefician con un mayor
desarrollo profesional y confianza en sus habilidades, mientras que las instituciones
hospitalarias publicas veran una mejora en la proyeccion y calidad de sus servicios,
optimizando el uso de recursos y reduciendo costos asociados a tratamientos adicionales.
Finalmente, mayor proyeccion de la calidad de servicios brindados para una institucion

hospitalaria publica.

1.5. Alcances y limites de la investigacion
1.5.1. Temporal
El desarrollo de la investigacion se llevard a cabo desde agosto de 2025 hasta

enero de 2026.

1.5.2 Espacial

El estudio se realizara en un hospital pablico ubicado en Lima en el afio 2025.

1.5.3 Poblacién o unidades de analisis
Licenciados de enfermeria pertenecientes a la central de esterilizacidn del servicio

quirdrgico.



2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes
2.1.1 Antecedentes internacionales

Chambilla (16), el 2022, en Bolivia, desarroll6 un estudio y su objetivo fue
“Determinar el nivel de conocimiento de esterilizacion y preparacion del instrumental
quirdrgico del personal de enfermeria en central de esterilizacion Caja Bancaria de
Salud”. Opt6 por un abordaje cuantitativo, correlacional, de caracter descriptivo y
transversal, estudié a 10 profesionales en enfermeria de sitio quirdrgico. Utilizo la
encuesta, y la herramienta fue un cuestionario del propio investigador. Los resultados
revelaron que el 60% del personal conoce los objetivos y técnicas de esterilizacion,
mientras que el 70% est4 familiarizado con la esterilizacion. Ademas, el 80% maneja el
instrumental quirargico correctamente y el 30% realiza inadecuadamente el proceso de
preparacion del material. En conclusion, la comprension de los procedimientos de
preparacion y embalaje del material quirtrgico por parte del personal de enfermeria en la

central de esterilizacion se ubico, en su mayoria, en un nivel intermedio.

Panta et al. (17) en el 2022, en Nepal, propusieron como objetivo “Determinar el
conocimiento sobre esterilizacion y el manejo del instrumental quirdrgico en enfermeros
de los hospitales publicos de atencion primaria y secundaria de Nepal”. La metodologia
utilizada fue cuantitativa, de cardcter no experimental, descriptivo, enfoque aplicado,
naturaleza correlacional y temporalidad transversal. EI grupo muestral estuvo integrado
por 234 enfermeras que laboran en 13 hospitales del pais y se les aplico para la recoleccion
de la informacion una encuesta disefiada por los investigadores. Se obtuvo como
resultados que 70% de los participantes tienen conocimientos adecuados y el manejo del
instrumental quirdrgico el 93.6% lo realizan correctamente. Concluyeron que las

enfermeras tienen conocimientos correctos, sin embargo, requieren capacitacion en



aspectos como técnicas de esterilizacion, resguardo de equipos esterilizados, eliminacién

de priones y medidas estandar de prevencion.

Huanca (18) en el 2022, en Bolivia, el objetivo fue “Determinar el nivel de
conocimiento sobre esterilizacion y manejo y desinfeccion del instrumental quirargico en
profesionales instrumentadoras del servicio de quiréfano del Hospital Municipal Corea
durante el segundo trimestre de 2021”. Se desarroll6 bajo una metodologia cuantitativa,
correlacional, descriptiva y de corte transversal. Emple6 un conjunto de participantes que
incluyé a 7 licenciadas, representando el 100% de la poblacion. Aplicaron como
herramientas de recoleccién de datos un cuestionario y una guia de observacién. Se
evidencié que 71 % de las instrumentadoras desconocen las fases de limpieza y
desinfeccion previas a la esterilizacion, frente a un 29 % que si domina. Concluyo que las
instrumentadoras no poseen un dominio integral del manejo, limpieza y desinfeccion del
instrumental quirdrgico, realizando Unicamente el 50 % de las acciones requeridas. Por
lo que requieren de capacitaciones sobre estos procedimientos de estériles y el servicio

de quirdfano carece de una guia o protocolo especifico al respecto.

2.1.2 Antecedentes nacionales

Colmenares (19) el 2023, en Lima, la intencidn consistio “Identificar la relacion
entre el conocimiento de esterilizacion y aplicacion en el instrumental quirdrgico por
parte de los enfermeros de Central de esterilizacion de la Clinica Maison Santa Fe, en
2022”. Esta investigacion present0 un abordaje cuantitativo, descriptivo y de correlacion,
estructurado en un disefio experimental de corte transversal. Participaron 30 integrantes
del equipo asistencial del area quirargica. Para la recoleccion de datos, se aplico una
encuesta adaptada a cargo de los investigadores. Los datos mostraron como resultados

que el 71% conocen la limpieza y desinfeccion y 29% manejan medianamente la practica
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del instrumental. Se concluyd que existe falta de dominio en la parte operacional a pesar

de tener buenos conocimientos.

Chuquizuta & Reyes (20) en el 2023, en Trujillo, trabaj6 como objetivo
“Establecer la relacion existente entre el nivel de conocimiento y manejo aplicado a los
procesos de esterilizacion del instrumental quirtrgico de laparoscopia en el Centro
Quirdrgico del Hospital Regional Virgen de Fatima de Chachapoyas”. El trabajo se
enmarcO en un enfoque cuantitativo, nivel correlacional, modalidad observacional,
perspectiva prospectiva y transversal. Involucré a 31 enfermeros, la informacion se
obtuvo mediante un cuestionario y una lista de verificacion elaborada por los autores. Los
hallazgos mostraron que 80.6 % tienen deficiente conocimiento de esterilizacion, y el
manejo del instrumental 93.5 % cumple con estos procesos. En conclusion, se pudo
determinar que el buen manejo no esta determinado solo por el saber teérico, sino que

también estd condicionado por la practica adquirida con los afios de servicio.

Sanchez (21) en el 2021, en Lima, propuso como objetivo “Determinar la relacién
entre el nivel de conocimientos de esterilizacion y el manejo del instrumental quirdrgico
en el almacenamiento estéril en el personal de enfermeria del area quirdrgica de un
hospital de Essalud”. Fue un trabajo no experimental, de enfoque cuantitativo,
correlacional y descriptivo de tipo transversal. Participaron 50 enfermeros, a los cuales
se les administro una encuesta junto con la lista de verificacion, con el fin de determinar
la relacion entre las variables. Se observd que 86 % presentd dominio alto de
conocimientos y el manejo de almacenamiento instrumental quirtrgico resultd correcto
en el 90%. Se concluyé que hay un vinculo significativo entre los saberes sobre
esterilizacion y el manejo adecuado del almacenamiento estéril de instrumental

quirdrgico.
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2.2. Bases tedricas
2.2.1. Variable 1: Conocimientos sobre esterilizacion

Conceptualizacion de conocimiento sobre esterilizacion

Se define como la comprension y aplicacion de métodos para eliminar todos los
microorganismos de los instrumentos y superficies utilizados en la atencion médica. Este
proceso es crucial a fin de reducir el riesgo de infecciones en el entorno hospitalario y
preservar la proteccion del paciente en establecimientos de salud. Los profesionales deben
estar capacitados en diversas técnicas de esterilizacion para mantener estandares de

atencion adecuados y minimizar riesgos (22).

El conocimiento es una representacion abstracta de la experiencia, comprendida
y explicada a través de los significados hallados en las dudas y preguntas. Este se
construye de manera continua y su principal objetivo es enriquecer la ciencia. La
intencion fundamental del conocimiento es transformarse en un recurso valioso para la
gestidn del proceso de transferencia, cuyos logros pueden ser tangibles o intangibles para

la sociedad (23).

El conocer es una capacidad fundamental de entendimiento de situaciones a su
alrededor mediante el razonamiento. Esta compuesto por informacion y representaciones
abstractas que se obtienen a través de la observacion o la experiencia. Hay dos formas
principales de adquirir conocimiento: a priori, que se obtiene sin necesidad de experiencia

previa, utilizando solo el razonamiento, y a posteriori, de forma experiencial (24).

Las caracteristicas distintivas del conocimiento son: es racional, ya que es

producto de la razon y el pensamiento I6gico; es objetivo, puesto que busca representar
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la realidad de manera fiel; es universal, siendo valido para todos en cualquier contexto,
ya que puede ser probado y demostrado; es sistematico, presentandose de manera

organizada y estructurada; y es preciso, evitando la confusion y buscando exactitud (25).

Conocimiento en enfermeria

El conocimiento en enfermeria es conceptualizado como la integracion de teoria,
practica y evidencia cientifica que permite a los profesionales de enfermeria brindar
cuidados holisticos y basados en la evidencia. Este conocimiento se desarrolla a través de

la instruccion formativa, la experiencia clinica y la investigacion continua (26).

También, es considerado como una combinacion de habilidades précticas,
entendimiento tedrico y competencias interpersonales del enfermero, que subrayan la
importancia del aprendizaje continuo y la reflexion critica para la mejora constante de la

practica de enfermeria (27).

Por otra parte, el conocimiento en enfermeria se describe como una construccion
multidimensional que abarca la biomédica, lo ético, comunicacional y empatia. Este
conocimiento se enriquece con la practica diaria y el compromiso con el desarrollo

profesional continuo (28).

Conceptualizacion de esterilizacidn

La esterilizacion es el procedimiento que elimina los microorganismos,
incluyendo bacterias vegetativas, esporas de bacilos, clostridium tetani, parasitos y
hongos presentes. Este proceso destruye tanto bacterias, como patdgenos, no patdgenos

y virus presentes (29).
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La esterilizacién del instrumental quirargico se define como una practica
indispensable en la enfermeria quirdrgica y la importancia consiste en seguir protocolos
estandarizados que garantiza la calidad del proceso. Ademas, es indispensable el uso de

indicadores quimicos y biologicos para validar la efectividad de la esterilizacion (30).

Proceso de esterilizacion

El proceso implica eliminar los tipos microorganismos patogenos, incluidas las
esporas (31). Se requiere del uso de material estéril en un area designada, equipada y
organizada con especificaciones técnicas adecuada y bajo la supervision constante (32).
Este modelo es el mas conveniente y seguro porque facilita la unificacion y ejecucion de
todos los procedimientos de esterilizacion conforme a normativas vigentes. Ademas,
promueve el aprovechamiento eficaz de los medios y suministros, distribuyendo
obligaciones al equipo especializado. Esto contribuye a una practica mas efectivay segura

en el manejo de la esterilizacion (33).

Estructura de la central de esterilizacién

Esta conformada por 3 areas fundamentales para la efectividad y seguridad del
proceso de esterilizacion, asegurando que cada area cumpla con su funcién especifica

bajo protocolos estrictos (34).

Area roja: se lleva a cabo la recepcion, clasificacion, limpieza y secado del
material quirurgico. Este espacio es indispensable para separar el material sucio del resto

del proceso y evitar la contaminacion cruzada (35).

Area azul: es la zona limpia en la que se verifica la limpieza y funcionalidad del
instrumental. Se prepara el instrumental, empaqueta y carga en los esterilizadores.

Ademas, en esta area se prepara la ropa quirdrgica en paquetes. Este paso intermedio es
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esencial para asegurar que el material esté listo y en Optimas condiciones para la

esterilizacion (36).

Area verde: es el sector libre de contaminacion o de ingreso limitado, donde se
retira el material esterilizado, se conserva y distribuye los insumos estériles. Corresponde
a una zona critica que debe mantenerse libre de contaminacion para asegurar la

efectividad de la esterilizacion y la seguridad del paciente (37).

Teoria de Dorothea Oren

Dorothea Orem postula que los individuos poseen la capacidad de cuidarse por si
mismos y que la intervencidn de enfermeria se hace necesaria cuando esta capacidad se
ve limitada. Segun esta teoria, las acciones del personal de enfermeria estan orientadas a
asegurar la salud y el bienestar del paciente, priorizando sus necesidades basicas a través

de un buen conocimiento y manejo de la préctica profesional competente (38).

Dimensiones de la variable: Conocimientos sobre esterilizacion

Dimensién 1: Limpieza

Esta dimension abarca los conocimientos que el profesional de enfermeria debe
tener sobre la limpieza eficaz del instrumental quirdrgico contaminado, empleando agua

preferentemente blanda, desmineralizada o destilada y detergentes enzimaticos (39).

Su objetivo es reducir la biocarga cualquier deficiencia comprometeria la accién
de los agentes desinfectantes y esterilizantes. Implica conocer los insumos apropiados,
técnicas correctas y la secuencia operativa para asegurar que el instrumental quede libre

de residuos antes de su desinfeccion o esterilizacion definitiva (40).

Dimension 2: Desinfeccion
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El saber enfermero sobre desinfeccion comprende la comprension integral del
proceso quimico o fisico destinado a destruir los microorganismos en su forma vegetativa
presentes en objetos inanimados, reconociendo que este procedimiento no elimina
esporas bacterianas, lo que hace necesario someter determinados instrumentos a procesos
posteriores de esterilizacion. Involucra el entendimiento de los criterios de clasificacion
establecidos por Spaulding que determinan el tipo de procesamiento segun el riesgo de

transmision de infecciones y los niveles de desinfeccion (41).

El profesional de enfermeria debe no solo conocer los mecanismos de accion,
indicaciones, compatibilidades y limitaciones de estos desinfectantes, sino también las

técnicas adecuadas para su aplicacion manual o automatizada (42).

Dimension 2: Esterilizacion

Abarca el conocimiento integral del proceso de esterilizacion destinado a destruir
la totalidad de agentes microbianos presentes en un elemento, constituyendo el maximo
nivel de control microbioldgico. Segun la Norma Europea EN-556, un material posee
esterilidad garantizada si la probabilidad de presencia de un microorganismo viable luego

del proceso es de uno entre un millon (43).

Este dominio implica estar informado sobre los distintos métodos de
esterilizacion, que se clasifican en alta y baja temperatura. Asimismo, contempla dominar
los sistemas de monitoreo y control del proceso, indicadores fisicos, quimicos y
bioldgicos, que permiten verificar que las condiciones de presion, temperatura, tiempo y

concentracion del agente esterilizante sean las adecuadas (44).

2.2.2. Variable 2: Manejo de instrumental quirurgico

Conceptualizacion de instrumental quirdrgico
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El instrumental quirdrgico se refiere al conjunto de herramientas y dispositivos
disefiados especificamente para ser utilizados en procedimientos quirargicos. Incluye
tanto herramientas manuales como instrumentos electronicos y dispositivos especiales

utilizados en el quirofano (45).

El instrumental quirdrgico constituye los elementos empleados en procedimientos
quirdrgicos, siendo herramientas costosas y altamente especializadas. Por esta razon,
requieren un cuidado meticuloso y estandarizado, que incluye procesos de

descontaminacion, limpieza y esterilizacion (46).

Manejo del instrumental quirurgico

Consiste en una serie de habilidades técnicas y competencias practicas que la
enfermera instrumentista debe poseer para garantizar la correcta manipulacion,
preparacion y disposicion del instrumental necesario durante procedimientos quirdrgicos

(47).

También, es definida como aquellas competencias abarcan desde el conocimiento
detallado de cada instrumento quirdrgico y su funcion especifica hasta la capacidad para
mantener la esterilidad durante su manejo y asegurar su correcto almacenamiento y

mantenimiento postoperatorio (48).

Por otra, se sefiala que son destrezas practicas desarrolladas por la enfermera
instrumentista para manipular eficientemente el instrumental quirdrgico, asegurando su
disponibilidad inmediata y su utilizacion segura y efectiva durante todo el procedimiento

quirdrgico (49).

Instrumental quirdrgico
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El instrumental quirdrgico abarca una amplia gama de herramientas y dispositivos
utilizados en los procedimientos quirdrgicos para realizar, facilitar o auxiliar en una
operacion. Estan fabricados con materiales duraderos y esterilizables, como el acero
inoxidable, el titanio y otros metales resistentes a la corrosion, para garantizar su
funcionalidad y seguridad. Por lo que el proceso de esterilizacion debe asegurar su buen

estado (50).

Ademas, es esencial que todo el instrumental quirdrgico sea esterilizado antes de
su uso para prevenir infecciones y minimizar el riesgo de infeccion del paciente. Su
correcto uso y manejo son esenciales para garantizar la precision, la seguridad y la
efectividad de la intervencién quirdrgica, asi como para minimizar los riesgos de

complicaciones o infecciones postoperatorias (51).

Técnicas para el manejo estéril del instrumental quirurgico

Para asegurar un manejo estéril adecuado del instrumental quirdrgico, los
enfermeros deben seguir una serie de técnicas y procedimientos estrictos que garantizan
la esterilidad y previenen la contaminacion (52). Entre las técnicas de manipulacion de
instrumentos quirurgicos estan: el No Contacto y la entrega de instrumentos al cirujano.
Con respecto, a la técnica del "No Contacto”, los enfermeros deben evitar el contacto
directo entre sus manos y la parte funcional del instrumento. Esto incluye sostener los
instrumentos por las areas no funcionales o utilizando herramientas especiales como

pinzas para manipularlos (53).

En cuanto a la entrega del instrumental al cirujano, el enfermero debe sostenerlo
de manera que el cirujano pueda tomarlo sin tocar areas no estériles. La entrega debe
realizarse de manera fluida y controlada para evitar caidas o deslizamientos fuera del

campo estéril (54).
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El personal de enfermeria es responsable del manejo estéril del instrumental
quirargico. Seguir técnicas rigurosas y procedimientos establecidos es fundamental para
asegurar la seguridad del paciente y el éxito de las cirugias. Ademas, la formacion
continua y el cumplimiento de los protocolos son clave para mantener altos estandares de

calidad en este proceso (55).

Teoria de Florence Nightingale

Segun Nightingale, la enfermeria es un arte que requiere cultivar la formacion
especifica para proporcionar al paciente condiciones Optimas para que actle sobre él a
través de diversas etapas relacionadas con el entorno, las técnicas, practicas profesionales,
y la atencion humanizada que incluye tanto las comunicaciones verbales como no

verbales (56).

Su modelo aborda las necesidades basicas humanas que los enfermeros utilizan
para cuidar a los pacientes, ya sean enfermos o sanos. En enfermeria, estos términos
funcionales se emplean para ayudar a los pacientes mediante acciones que promueven la
salud y faciliten su recuperacion. Esto implica el uso deliberado de conocimientos y

habilidades para fomentar la autonomia del paciente lo mas pronto posible (57).

Dimensiones de la Variable: Manejo del instrumental quirdrgico

Dimensidn 1: Seleccion, preparacion del material

Esta dimensién implica el proceso sistematico mediante el cual la enfermera
instrumentista elige cuidadosamente los instrumentos y materiales necesarios para cada
procedimiento quirdrgico, asegurando la adecuacion y disponibilidad de cada elemento

segun las necesidades especificas del caso (58).
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Ademas, incluye las acciones previas al procedimiento quirdrgico, donde la
enfermera instrumentista prepara de manera meticulosa y rigurosa todos los instrumentos
y materiales necesarios, asegurando su esterilidad, funcionalidad y disposicion ordenada

para facilitar su uso eficiente durante la intervencion quirargica (59).

Dimensién 2: Preparacion y empaque

La preparacién y empaque del material es un procedimiento mediante el cual la
enfermera instrumentista prepara cada instrumento quirdrgico, asegurando su limpieza,
esterilizacion y disposicién adecuada en bandejas o contenedores designados para su uso

durante el procedimiento quirurgico (60).

El proceso implica el embalaje seguro y adecuado de los instrumentos
esterilizados en material que garantice su integridad y esterilidad hasta el momento de su
uso en la sala de operaciones, siguiendo protocolos especificos para cada tipo de
instrumental y procedimiento quirdrgico (61). También, incluye el cumplimiento estricto
de protocolos y normativas de seguridad establecidas, asegurando que cada paso del
proceso de preparacién y empaque del material quirdrgico contribuya a mantener la

esterilidad y minimizar riesgos durante el procedimiento quirdrgico (62).

Dimensién 3: Preparacién de instrumental quirdrgico

La preparacién de instrumental quirirgico comprende el proceso mediante el cual
la enfermera instrumentista realiza la limpieza, desinfeccion o esterilizacién del
instrumental quirdrgico, asegurando que cada herramienta esté lista'y en condiciones para

ser empleadas en el acto quirurgico (63).

Ademas, abarca el acondicionamiento fisico del instrumental, asegurando que esté

organizado y dispuesto de manera que facilite su acceso rapido y seguro durante la
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intervencion quirdrgica, manteniendo la esterilidad y minimizando el riesgo de
contaminacion (64). También, incluye el control de calidad de cada paso del proceso de
preparacion del instrumental, asi como el estricto cumplimiento de normativas y
protocolos que garanticen la seguridad del paciente y del personal durante el manejo del

instrumental quirargico (65).

2.3. Planteamiento de la hipotesis

2.3.1 Hipotesis general

H1: Existe relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento sobre

esterilizacion y manejo de instrumental quirdrgico en licenciadas de enfermeria.

HO: No existe relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento sobre

esterilizacion y manejo de instrumental quirdrgico en licenciadas de enfermeria.

2.3.2 Hipotesis especificas

HE1: Hipdtesis especificas

HE1: Existe relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento sobre
esterilizacion segln la dimensién limpieza y el manejo de instrumental quirargico en

licenciadas de enfermeria.

HE2: Existe relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento sobre
esterilizacion segun la dimension desinfeccion y el manejo de instrumental quirdrgico en

licenciadas de enfermeria.

HE3: Existe relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento sobre
esterilizacion segun la dimension esterilizacion y el manejo de instrumental quirdrgico en

licenciadas de enfermeria.
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3. METODOLOGIA

3.1 Método de la investigacion

Se empleara el enfoque hipotético-deductivo, formulando hipotesis basadas en
observaciones iniciales y se deducirdn predicciones que podran ser verificadas
experimentalmente. Ademas, resulta fundamental para la construccion y verificacion de
teorias cientificas, permitiendo asi un analisis sistematico y riguroso de los fendbmenos
estudiados. A través de este proceso, se contribuira a generar conocimientos mas

profundos y precisos en el ambito de la enfermeria y la esterilizacion. (66).

3.2 Enfoque de la investigacion

El enfoque adoptado es cuantitativo, dado que se centra en la recoleccion y
analisis de informacién numérica, con el propdsito de reconocer tendencias o
regularidades. Las variables implicadas seran medibles, generalmente mediante
instrumentos especificos, permitiendo asi que los datos obtenidos sean analizados

mediante la estadistica (67).

3.3 Tipo de investigacion

Se desarrollara con un enfoque aplicado, puesto que permite examinar la relacion
entre variables medibles a través de instrumentos especificos, asi como analizar los datos
obtenidos utilizando procedimientos estadisticos. Ademas, facilita la aplicacion de
conocimientos teoricos al problema planteado, permitiendo adquirir la informacién

necesaria para implementar, modificar y resolver el fenémeno de estudio (68).

3.4 Estructura y disefio metodoldgico
Se empleara un disefio observacional, dado que las variables independientes no se
manipularan, sino que se analizaran dentro de su contexto natural. El nivel de

investigacion sera correlacional, enfocado en determinar el vinculo o nivel de relacion
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entre dos 0 mas factores de estudio. Ademas, se adoptara el corte transversal, el cual
conlleva la obtencion de datos en un Gnico punto temporal. Este tipo de estudio es Util
para examinar las caracteristicas de una poblacion en un momento especifico, siendo ideal

para describir y analizar la prevalencia de variables y sus relaciones (69).

3.5 Poblacion, muestra y muestreo

3.5.1. Poblacion
La poblacion en este estudio entendida como el conjunto de todos los casos que
concuerdan con una serie de especificaciones se representara por todos licenciados
en enfermeria de central de esterilizacion del area quirdrgica de un hospital
publico de Lima es de 63.

3.5.1. Muestra: No es conveniente calcular un tamafio de muestra, dado que la poblacién

es pequeria, por lo que se tomara informacién de los 63 licenciados en enfermeria.

Criterios de seleccion
Criterios de inclusién
v Licenciados de enfermeria que laboran en el area de central de
esterilizacion quirurgica de un hospital pablico de Lima.
v" Profesionales de la enfermeria que firmen su consentimiento informado
para participar en el estudio.
v Personal de enfermeria que estén laboran area quirdrgica por mas de 1
afno.
Criterios de Exclusion
v’ Licenciados en enfermeria que laboran en otras areas del centro
hospitalario de Lima.

v" Licenciados en enfermeria que estén actualmente en licencia laboral.



23

v" Licenciados que desemperfien funciones en el area quirargica con menos
de 1 afio de experiencia.
v" Licenciados de enfermeria del area quirdrgica que no estén dispuestos a

participar en el estudio.



3.6 Variables y operacionalizacion

Tabla 1
Definicion operativa de las variables
Variables Definicion conceptual Definicion operacional Dimensiones | Indicadores Nivel de medicion | Escala de
calificacion
(rangos
valorativos)
Variable 1: Se define como el conjunto El conocimiento sobre Limpieza Prelavado
Conocimiento | sistematizado de informacién esterilizacion se evaluara Limpieza de material Ordinal Alto
sobre sobre hechos, ideas, conceptos, | mediante un cuestionario Desinfeccion | Desinfeccion 31-34
esterilizacion | procedimientos o elementos, compuesto por 15 items Clasificacion del instrumental Medio
los cuales pueden ser ciertos 0 | que abarcan tres Desinfeccion de alto nivel 23-30
no, presentarse de forma dimensiones: Limpieza, Esterilizacion | Esterilizacion Bajo
puntual o estructurada, y Desinfeccion y Métodos de esterilizacién 15-22
transmitirse a otros (70). esterilizacion, las cuales
brindaran informacién si el
conocimiento es alto,
medio o bajo (70).
Variable 2: El manejo del instrumental El manejo del instrumental | Seleccion, Infraestructura Nominal Adecuado
Manejo de hace referencia al conocimiento | quirdrgico serd medido por | preparacion Area de acondicionamiento, 13-26
instrumental practico y técnico que implica una guia de observacion de | del material empaquetamiento, Inadecuado
quirdrgico la correcta ejecucion de 26 items que consideran 3 preparacion 1-13
procedimientos relacionados dimensiones: Seleccion y y esterilizacion
con etapas de seleccion, preparacion del material,
acondicionamiento y preparacién y empaque y Preparacion Area de almacenamiento
empaquetado del material preparacion de y empaque del material estéril
quirargico y el instrumental. instrumental quirdrgico, Area de apoyo
Esta competencia es las cuales nos dira si el Control y registro del
fundamental para asegurar que | manejo de instrumental material de la central de
cada elemento esté en quirargico es adecuado o esterilizacion
condiciones Gptimas para su inadecuado (71).
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uso, contribuyendo asi a la
eficacia y seguridad en los
procedimientos quirdrgicos
(7).

Preparacion
de
instrumental
quirdrgico

Vestuario utilizado por el
personal encargado de
esterilizacion

Limpieza del material
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3.7 Metodos y herramientas para la recopilacion de datos

3.7.1 Técnica

Se selecciond un cuestionario enfocado en medir el conocimiento relacionado con
la esterilizacion, definido como un procedimiento mediante el cual se obtiene informacion
de los sujetos a través de preguntas estructuradas o entrevistas. Las encuestas permiten
reunir datos que pueden ser analizados para identificar patrones, relaciones y tendencias

dentro de la poblacién estudiada (66).

Para evaluar el manejo instrumental, se utilizara la observacion como técnica
destinada a analizar y documentar las acciones, interacciones y procedimientos realizados
por los individuos o grupos dentro de un entorno especifico. Esta permite al investigador
obtener informacién directa y objetiva sobre los sujetos de estudio sin intervenir en su
contexto; asimismo, identificar patrones, tendencias y situaciones que facilitan una

comprension mas profunda de las dindmicas en escenarios naturales.

3.7.2 Detalle de los instrumentos utilizados

Instrumento 1: Conocimientos sobre esterilizacion

Para la variable conocimiento sobre esterilizacion se usard el cuestionario
disefiado y aplicado por Llatas Yoany (70) en el Peru. El instrumento esta estructurado
por 15 items distribuidos en tres dimensiones: Limpieza, Desinfeccion, y esterilizacion
cada una con 5 items. Las opciones de respuestas son multiples calificando las respuestas
correctas y la escala valorativa para la medicion de niveles y rangos del conocimiento
sera Alto (31-34), Medio (23-30) y Bajo (15-22).

Instrumento 2: Manejo de instrumental quirdrgico

En la variable manejo de instrumental quirdrgico se empleara el instrumento

elaborado y aplicado en Peru por Chuchén et al. (71). La guia de observacion consta de
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3 dimensiones que son: seleccion-preparacion del material (8 items), preparacion-
empaque de ropa quirurgica (7 items), preparacion-empaque de instrumental y material
quirargico (11 items), Por lo que en totalidad contiene 26 items. Para cada item cuya
respuesta sea Si, le correspondera 1 punto y medicion se realizara con la siguiente escala
valorativa: Adecuado (13-26), Inadecuado (1-13).

3.7.3 Validacién

Instrumento de la variable 1: Conocimientos sobre esterilizacion

El cuestionario de conocimiento sobre esterilizacion se valido mediante el criterio
de 5 expertos en el area con grados de maestro y doctor, resultado adecuado en un 91.26%
por lo que se le consider6 de alto nivel (70).

Instrumento de la variable 2: Manejo de instrumental quirurgico

La hoja de observacion fue validada por cinco especialistas en el area quirdrgica,
quienes certificaron su validez con una concordancia de b=0.84, considerandola excelente

(71).

3.7.4 Confiabilidad

Instrumento de la variable 1: Conocimientos sobre esterilizacidn
La fiabilidad fue calculada por Alfa de Cronbach obteniéndose un nivel alto y con

valor a = de 0.756 (70).

Instrumento de la variable 2: Manejo de instrumental quirdrgico
Fue determinada mediante un estudio piloto aplicado a 10 profesionales de
enfermeria de un centro hospitalario cercano a Ayacucho. Luego, se verificd la

confiabilidad mediante el uso del Alfa de Cronbach, alcanzando un valor de 0.682 (71).



28

3.8 Procedimiento para el procesamiento y analisis de datos

Se asegurara que todos los participantes sean tratados con el maximo respeto y
cortesia. La informacidn recolectada se sistematizara empleando Microsoft Excel y sera
posteriormente analizada mediante el programa estadistico SPSS version 26, para la
elaboracion de tablas, gréaficos y porcentajes que faciliten el estudio de las variables. Con
el propdsito de validar la hipotesis, se aplicara el coeficiente de correlacion de Spearman

para variables ordinales para examinar la vinculacion entre dos variables numéricas.

Los datos seran procesados en SPSS, ingresados tras una codificacion correlativa.
Se verificara el instrumento para asegurar que incluya todos los items necesarios; aquellos
qgue no cumplan con los requisitos seran eliminados. Se expondran los resultados
estadisticos y generales en tablas de frecuencias univariadas y bivariadas, junto con sus

figuras correspondientes.

3.9 Aspectos éticos

Los principios éticos que se consideraran seran:

Principio de autonomia

Se garantizara el respeto absoluto hacia la autonomia de los participantes,
respetando la libertad individual para optar por participar o no en el estudio. Se entregara
a cada participante un consentimiento informado explicito y detallado. La informacion
personal y los datos obtenidos seran tratados con estricta confidencialidad para proteger

la privacidad de los participantes.

Principio de beneficencia



29

Se protegera el bienestar de los sujetos compartiendo con ellos los resultados del
estudio, que beneficiaran tanto a los participantes como a la comunidad, garantizando

un uso responsable y positivo de los hallazgos.

Principio de no maleficencia

Se confirmara que la realizacion del estudio no comprometa la salud fisica o
psicoldgica de los participantes. Se informara a cada uno sobre los procedimientos y
aspectos de la investigacion, asegurando que entiendan que no existen riesgos asociados.
Nuestro compromiso es prevenir cualquier dafio y asegurar un entorno seguro para todos

los involucrados.

Principio de justicia

Se procurara un trato respetuoso y amable para cada persona involucrada, sin
ninguna forma de discriminacion o favoritismo. Se implementardn medidas para
garantizar la equidad en la seleccion y el trato de los participantes, promoviendo un

entorno de investigacion inclusivo y justo para todos.



4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma de actividades
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ACCCIONES

2025-2026

Ago.

Set.

Oct. | Nov

Dic.

Ene.

Identificacion del problema real

Seleccion de material bibliografico

Exposicion del problemay revision tedrica

Relevancia y fundamentacion del estudio

Establecimiento de la problemaética y objetivos

Perspectiva y metodologia

Sujetos del estudio y métodos muestrales

Herramientas y métodos de recopilacién de

informacion

Principios bioéticos aplicados

Estrategias analiticas para el tratamiento de

datos

Organizacién operativa del trabajo

Construccion de los anexos y apéndices

Validacion del plan de investigacion

Defensa del trabajo




4.2. Presupuesto
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] _ Valor (S/.)
Partidas Medida Volumen i
Por unidad | Importe
Digitacién Pagina 120 2.50 300.00
Internet Hora 350 2.00 700.00
Empastado Elemento 08 30.00 240.00
Servicios
Gastos de viaje | Unidad 180 11.00 1,980.00
Transporte Individual 190 2.50 475.00
Total parcial 3,695.00
Papel tamafio
Resma 02 110.00 2200.00
carta
Boligrafo Unidad 15 3.00 45.00
Recursos
i Carpetas Doce piezas 04 25.00 100.00
materiales
Memoria USB | Unidad 02 90.00 180.00
Subtotal 545.00
, COSTO
N° ITEMS
(/)
1 Servicios 3,695.00
2 Recursos materiales 545.00
TOTAL 4,240.00
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ANEXOS
Anexo 1: Matriz de consistencia
Formulacion Obijetivos Hipétesis Variables Disefio
Del problema Metodoldgico
Problema general Objetivo general Hipétesis general Variable 1 Tipo de
¢Como se relaciona el conocimiento  Determinar la relacion existente ~ H1: Existe relacion estadisticamente  Conocimiento sobre investigacion
sobre esterilizacion y manejo de  entre el conocimiento sobre  significativa entre el conocimiento sobre  esterilizacién Aplicada
instrumental quirdrgico en  esterilizacibn 'y manejo de  esterilizacion y manejo de instrumental Dimensiones Método
licenciadas de enfermeria De un instrumental quirdrgico en quirargico en licenciadas de enfermeria. Limpieza Hipotético-
hospital publico de Lima-2025? licenciadas de enfermeria. HO: No existe relacion estadisticamente Desinfeccion deductivo
Problemas especificos Obijetivos especificos significativa entre el conocimiento sobre Esterilizacion Enfoque
¢Como se relgc_iong,el conoci’miento Determinar la relacion entre el est_er,iliz_acién y manejo de instrumeptal Variable 2 Cgan:citativo
sc_)bre _,este_rlllz_acmn segn la conocimiento sobre esterilizacion  duirdrgico en I|Cf9{1C|adas de enfermeria. Manejo de Disefio _
Q|men5|on limpieza _y,el manejo de segin la dimension limpieza y el Hlpote5|s_espe0|f|qe}s o ms_trym_ental No expg’rlmental
mstrur_nental quirdrgico en manejo de instrumental quirdrgico HE1: EX|§te_ relacion S|gn|f|cat|_vfa en_t,re quirdrgico Poblacion y
Ilcen_C|ada§ (_je enfe_rmerla de un en licenciadas de enfermeria. el ,conoc!mlent_ol s_obr(_a esterlllzacm_n Dlmen_silones muestra
hospital publico de Lima-2025? . L segun la dimensién limpieza y el manejo Seleccién, 63 licenciados en
¢Cémo se relaciona el Deterr_mr]ar la_relacion entre ”el de instrumental quirdrgico en licenciadas  preparacion del  enfermeria de
conocimiento sobre esterilizacion congumlgnto s_c?bre _esterll!%auon de enfermeria. material central de
segun la dimensién desinfecciény el segun Iadlm_ensmn desmfecqlqnyel HE2: Existe relacion estadisticamente Preparacion y  esterilizacion  del
manejo de instrumental quirdrgico manejo (.je instrumental guirurgico significativa entre el conocimiento sobre ~ empaque area quirdrgica de
; : . en licenciadas de enfermeria. S ; . o . . o
en licenciadas de enfermeria un ) ~ esterilizacion  segun la  dimensién  Preparacion de  un hospital publico
hospital pablico de Lima-2025? Determinar la relacion entre _,el desinfeccion y el manejo de instrumental  instrumental de Lima
¢Como se relaciona el conocimiento ~ conocimiento  sobre  esterilizacion  q,irgrgico en licenciadas de enfermeria. quirdrgico Encuesta
sobre esterilizacion segin la  S€QUN la dimension esterilizacion y - g3 “Existe relacion estadisticamente Instrumentos
dimension esterilizacion y el manejo el _ mangjo de instrumental significativa entre el conocimiento sobre Cuestionario
de instrumental quirdrgico en  Quirdrgico en licenciadas de egerilizacion  segin  la  dimensién Guia de

licenciadas de enfermeria un
hospital publico de Lima-2025?

enfermeria.

esterilizacion y el manejo de instrumental
quirdrgico en licenciadas de enfermeria.

observacion
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Anexo 2: Instrumentos de recoleccion de datos

Instrumentos 1: Variable independiente

CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTOS SOBRE ESTERILIZACION

Instruccion: Buenos dias (tardes), Soy Karina Barja Ingaruca, egresada de la
especialidad de Enfermeria en Centro Quirdrgico de la Universidad Norbert Wiener.
Actualmente, estoy llevando a cabo una investigacion cuyo objetivo es determinar la
relacion existente entre el conocimiento sobre esterilizacion y manejo de instrumental
quirdrgico en licenciadas de enfermeria de un hospital publico de Lima-2025. Por esta
razén, le solicito su colaboracion al proporcionarme la informacion que me permitan

alcanzar los objetivos del estudio. Agradezco de antemano su valiosa participacion.
Autor: Llatas Requejo Yoany

Instrucciones: A continuacion, se le presenta un cuestionario con opciones multiples de
respuestas. Témese el tiempo que considere necesario para responder cada una de las
preguntas. En caso de tener alguna duda, puede consultar con la persona responsable.

Para la evaluacion, se asignara 1 punto a cada opcién contestada correctamente.

|. Datos Generales:

Edad 21 afios — 30 afios
31 afios — 40 afios
41 afos — 50 afios
51 afios - 60 afios
> 61 afios Sexo:
Sexo Femenino
Masculino
Estado civil Soltero(a)
Casado(a)
Conviviente
Divorciado(a)
Viudo(a)
Condicion de ocupacion: | Estable

Contrato CAS
Tercero

Tiempo de servicio <1 afio

> 2 afios

>5 0 mas afios
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iITEMS

Opciones

Dimensién Limpieza

1. A qué se denomina proceso de

a. Proceso mecanico mediante el cual se elimina por

limpieza del instrumental | arrastre la suciedad visible y la materia organica e
quirdrgico: inorganica adherida a una superficie u objeto.
b. Proceso que se inicia con la sumersidn en el detergente
enzimatico.
c. Proceso quimico
2. Durante la clasificacion del | a. Contar el nimero de piezas y remojar el instrumental

instrumental para el inicio de su

reprocesamiento se debe tener
en cuenta:

armado en desinfectante de alto nivel.

b. Remojar el instrumental con agua estéril en una cubeta
metalica.

c. Limpieza inmediata y eliminacién de la biocarga;
Desarmado delicado, clasificacion, y separado de
punzocortantes para su manipulacion segura.

3. Los pasos del lavado del

instrumental son:

a. Limpieza y descontaminacion o prelavado, lavado
directo con agua estéril, o0 a corriente, secado y lubricacién
del instrumental.

b. Lavado directo con agua estéril, o a corriente,
descontaminacion o prelavado, secado y lubricacién del
instrumental.

c. Lubricacién del instrumental, descontaminacién, lavado
directo con agua estéril, 0 a corriente y secado.

4. A que denominamos prelavado

a. Proceso por el cual se destruyen todos los
microorganismos viables presentes en un objeto o
superficie, incluyendo las esporas bacterianas.

b. Proceso por el cual se elimina todas las formas
vegetativas de bacterias, hongo y virus, pero no elimina por
completo las esporas bacterianas.

c. Proceso a través del cual el instrumental primero se
limpia, luego se sumerge en detergente enzimatico, para su
traslado al éarea contaminada, con el fin que su
manipulacion sea segura.

5. En caso de realizar una
descontaminacion de arrastre, esta
consiste en:

a. Limpieza externa con cepillos de cerdas finas delicadas
y aspiracion de los canales con una jeringa estéril del 20cc
con detergente enzimatico.

b. Limpieza externa con cepillos y aspiracion de los canales
con una jeringa estéril del 20cc s6lo con agua corrientes

c. Limpieza s6lo con una gasa hliimeda.

Dimensién Desinfeccion

6. Defina el término Desinfeccién:

a. Proceso por el cual se destruyen todos los
microorganismos viables presentes en un objeto o
superficie, incluyendo las esporas bacterianas.

b. Proceso fisico o quimico por medio del cual se logra
eliminar los microorganismos de formas vegetativas en
objetos inanimados, sin que se asegure la eliminacién de
esporas bacterianas.

c. Hace referencia a que la probabilidad tedrica de que exista
un microorganismo viable presente en un objeto o producto
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es igual o menor a 1x 108,

7. El procedimiento bésico para
realizar la desinfeccion de alto nivel
(DAN) en el instrumental Médico
incluye:

a. Uso sbélo de mascarilla y manoplas, sumergir
parcialmente el instrumental limpio y seco, con limenes
cerrados en el liquido desinfectante en una bandeja
metalica.

b. Uso de barreras y proteccion personal; sumergir
completamente el instrumental desarmado limpio y seco,
con limenes abiertos en el liquido desinfectante de alto
nivel dentro de un contenedor y cerrarlo herméticamente.

c. Uso de barreras y proteccion personal, sumergir
parcialmente el instrumental armado limpio y seco, con
limenes cerrados y dejarlo en una cubeta expuesta.

8. Que materiales son necesarios
para realizar la desinfeccion de alto
nivel (DAN):

a. Una bandeja sin tapa y un lavatorio; gasas y campos
estériles.

b. Dos lavatorios limpios con la forma y el tamafio ideal
para los instrumentos; Uno para la DAN y el otro para el
agua esteril; Stock suficiente de gasas y campos estériles
para su secado y recepcion.

c. Dos contenedores estériles con la formay el tamafio ideal
para los instrumentos, uno con tapa para la DAN y el otro
para el agua estéril; stock suficiente de gasas y campos
estériles para su secado y recepcion.

9. El material sometido a
desinfeccion de alto nivel debe ser
enjuagado:

a. Con abundante agua desmineralizada.

b. Con agua estéril, el exterior y todos los canales internos
aspirando con jeringas adecuadas, las veces que sea
necesario hasta eliminar todo residuo de la solucion
desinfectante.

c. Se debe enjuagar el material endoscopico con agua
esteéril.

10. Segun categorizacion propuesta
por Spaulding los materiales
médicos son de condicion:

a. Critico

b. Semi critico

c. No critico

Dimensién Esterilizacion

11. Defina el
esterilizacion:

proceso  de

a. Proceso orientado a eliminar o matar a la mayoria de los
microorganismos potencialmente patégenos de un articulo
o superficie contaminada.

b. Es el proceso por el cual se destruyen todos los
microorganismos viables presentes en un objeto o
superficie, incluyendo las esporas bacterianas.

c. Método, mediante el cual se consigue eliminar los
microorganismos haciendo uso del vapor de agua a presion.

12. Los métodos utilizados para
conseguir la esterilizacion de
material médico son:

a. Vapor himedo, Oxido etileno, plasma Gas 0 ETO.

b. Vapor seco, Pupinel y plasma gas.

c. Gas plasma, 6xido de etileno, Pupinel, vapor himedo a
altas temperaturas.

13. Para la esterilizaciéon de material
no critico utiliza

a. Desinfeccion de alto nivel

b. Desinfeccién de bajo nivel

c. Esterilizacién
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14. La esterilizacion por éxido de
etileno es un proceso de
esterilizacion que requiere de:

a. Bajas temperaturas (30°C — 60°C)

b. Bajas temperaturas (0° - 20°)

c. Ninguna es correcta

15. La esterilizacion por vapor | a.Silahumedad presente es muy poca los articulos pueden
efectiva requiere de una | sobrecalentarse y finalmente dafiarse.

concentracion especifica de | b. Demasiada humedad hacen que los articulos queden
humedad por las siguientes razones: | himedos después de retirarlos de la cdmara lo cual provoca
la contaminacion del instrumental.

c.ayb
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Instrumentos 2: Variable dependiente
LISTA DE COTEJO DE MANEJO DE INSTRUMENTAL QUIRURGICO

Instruccion: Buenos dias (tardes), Soy Karina Barja Ingaruca, egresada de la
especialidad de Enfermeria en Centro Quirdrgico de la Universidad Norbert Wiener.
Actualmente, estoy llevando a cabo una investigacion cuyo objetivo es determinar la
relacion existente entre el conocimiento sobre esterilizacion y manejo de instrumental
quirdrgico en licenciadas de enfermeria de un hospital publico de Lima-2025. Por esta
razon, le solicito su colaboracion al proporcionarme la informacion que me permitan
alcanzar los objetivos del estudio. Agradezco de antemano su valiosa participacion.

Autores: Chuchon Anibal, Toledo Lizbet y Yarcuri Edelisa

Instrucciones: A continuacion, se le presenta una lista de cotejo, lea detenidamente cada
item y asegurese de entender completamente cada afirmacion antes de marcar su
respuesta. Coloque una “X” en la casilla que mejor describa su nivel de acuerdo o
cumplimiento con cada afirmacion. Solo puede marcar una opcién por cada afirmacién
para garantizar la precision de su respuesta. AsegUrese de responder todas las
afirmaciones para que su evaluacion sea completa. Antes de entregar, revise que todas las
casillas marcadas sean correctas y reflejen su opinion o situacion actual. Tomese el
tiempo que considere necesario para responder cada item con precision y honestidad.
Recuerde que todas sus respuestas seran tratadas con confidencialidad y solo se utilizaran
para los fines de esta evaluacion. Para la evaluacidn, se asignara 1 punto a cada pregunta
contestada afirmativamente. Recuerde que el hecho de que seleccione la opcion No no
significa que la respuesta esta incorrecta.

IITEMS SI| NO
Dimensién seleccion, preparacion del material

. El &rea de quirdfano cuenta con ventilacion

. Las paredes y los pisos son de material lavable

. Las piletas para el lavado de instrumental son profundas

. Existen sistema de extincion

. Temperatura estable entre 18°C-25°C

. Ingreso de los materiales completamente limpios y secos

. Transito de personas completamente estricto

8. Ingreso del personal con vestuario adecuado

Dimensidn preparacion y empaque de ropa quirurgica 15

9. Armario para guardar el material después del proceso de esterilizacion
10. Paquetes estériles almacenados con una distancia minima de 30cms al
piso

11. Vestuario para cambiar de ropa de calle

12. Area de depoésito de productos quimicos, detergentes y equipos de
limpieza

13. Registro de equipos

14. Registro del material que ingresa y egresa

N[O OB WIN| -
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15.

Caja 0 paquetes de instrumental rotulado

Dimensién Preparacion y empaque de instrumental y material
quirdrgico

16.

Utilizacion de guantes de proteccion térmica, gorro y ropa exclusiva

para el personal encargado de estufa o autoclave

17.

Utilizacion de proteccion ocular, gorro, mascarilla, ropa exclusiva,

delantal plastico, guantes de latex gruesos y largos, botas de goma o
protectores de calzado e impermeables para el personal de limpieza

18.

Recepcion de material de limpieza

19.

Clasificacién del material

20.

Prelavado o remojo del material

21.

Lavado manual del material

22.

Limpieza mecénica del material

23.

Enjuague con agua del material

24.

Enguaje con alcohol del material

25.

Secado del material

26.

Lubricacién del material
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Anexo 3: Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL
CIE-VRI

Instituciones  : Universidad Privada Norbert Wiener

Investigadores : Karina Barja Ingaruca

Titulo : Conocimiento sobre esterilizacion y manejo de instrumental quirdrgico en
licenciadas de un hospital publico de Lima-2025

Propésito del estudio:

Lo invitamos a participar en un estudio llamado: “Conocimiento sobre esterilizacion y
manejo de instrumental quirdrgico en licenciadas de enfermeria de un hospital publico de
Lima-2025”. Este es un estudio desarrollado por Karina Barja Ingaruca investigadores de la
Universidad Privada Norbert Wiener, El propésito de este estudio es “Determinar la relacién
existente entre el conocimiento sobre esterilizacion y manejo de instrumental quirtrgico
en licenciadas de enfermeria”Su ejecucion ayudara a/permitira establecer la relacion que existe
entre conocimientos sobre esterilizacion y manejo de instrumental en licenciadas de enfermeria.

Procedimientos:

Si usted decide participar en este estudio se le solicitara lo siguiente:

- Leer detenidamente todo el documento y participar voluntariamente
- Responder todas las preguntas formuladas en la encuesta

- Firmar el consentimiento informado

La encuesta puede demorar unos 30 a 40 minutos y los resultados se le entregaran a usted en
forma individual o almacenaran respetando la confidencialidad y el anonimato.

Riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.
Su participacion en el estudio es completamente voluntaria y puede retirarse en cualquier
momento.

Beneficios: Usted se beneficiara con conocer los resultados de la investigacion por los medios
maés adecuados (de manera individual o grupal) que le puede ser de mucha utilidad en su actividad
profesional.

Costos e incentivos
Usted no debera pagar nada por la participacion. Igualmente, no recibird ningun incentivo
econdomico ni medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad:

Nosotros guardaremos la informacion con cddigos y no con nombres. Si los resultados de este
estudio son publicados, no se mostrard ninguna informaciéon que permita la identificacion de
usted. Sus archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al estudio.

Derechos del participante:
Si usted se siente incomodo durante el llenado de las encuestas, podré retirarse de este en
cualquier momento, o no participar en una parte del estudio si perjuicio alguno. Si tiene alguna
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inquietud o molestia, no dude en preguntar al personal de estudio. Puede comunicarse con Karina
Barja Ingaruca con numero de teléfono 967028500 o al comité que, valido el presente estudio,
Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, presidenta del comité de ética para la investigacion de la
Universidad Norbert Wiener, tel. +510 924 569 790 E-mail: comité.etica@uwieenr.edi.pe.

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo qué cosas pueden pasar si participo
en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptado y que
puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia firmada de este
consentimiento.

Participante Investigadora
Nombre: Nombre: Karina Barja Ingaruca
DNI: DNI: 20428722


mailto:comité.etica@uwieenr.edi.pe

Anexo 4: Reporte de similitud de Turnitin
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zﬂ turnitin Pagina 2 de 37 - Descripcion general de integridad

8% Similitud general

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:517827264

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia
» Texto citado
» Texto mencionado

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

7% @ Fuentesde Internet
0%  ME Publicaciones

7% 2 Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.

zl'j ‘turn|t|n Pagina 2 de 37 - Descripcién general de integridad

Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencién y la revise.

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:517827264
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Fuentes principales

7% @ Fuentesde Internet
0%  ME Publicaciones

7% 2 Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se mostraran.

o Internet

repositorio.uwiener.edu.pe

° Internet

repositorio.unac.edu.pe

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2025-04-15

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2025-04-15

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2025-03-31

Trabajos

entregados
uwiener on 2023-11-20

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2024-10-05

Trabajos

entregados
uwiener on 2024-04-21

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2025-03-31

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2025-02-28

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2025-03-31

zr'j ‘turn|t|n Pagina 3 de 37 - Descripcion general de integridad

3%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:517827264
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https://repositorio.uwiener.edu.pe/server/api/core/bitstreams/131a0874-4aec-4a09-a0ba-b9f6287dbd52/content
http://repositorio.unac.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12952/7952/TESIS%20FINAL%20TOLEDO%2c%20CHUCHON%2c%20YARCURI.pdf?isAllowed=y&sequence=1
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