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Resumen

El presente trabajo se elabora ante la necesidad de establecer una relacion entre el
conocimiento de la bioseguridad y los factores de riesgo laborales presentes en los
profesionales de la salud; ante ello nos planteamos como objetivo determinar cudl es la
relacion entre el conocimiento de normas y los factores de riesgo de bioseguridad del area
quirurgica de un hospital de Pasco 2026, para ello aplicaremos el método hipotético —
deductivo, enmarcado en un enfoque cuantitativo mediante un disefio metodoldgico no
experimental, de tipo correlacional y corte transversal, para ello aplicaremos un cuestionario
de 20 preguntas elaborado por Nuifiez y Susanibar con confiabilidad Alfa de Cronbach igual
a 0.89 y un cuestionario de tipo check list elaborado por Bravo con confiabilidad Alfa de
Cronbach igual a 0.820 y para la presentacion de resultados aplicaremos el programa SPSS
26, presentando tablas y cuadro de andlisis que permitirdn corroborar nuestras hipdtesis

planteadas.

Palabras clave: conocimiento de normas de bioseguridad, factores de riesgos laborales en

bioseguridad, dimensiones de normas de bioseguridad.
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Abstrac

This study is conducted in response to the need to establish a relationship between knowledge
of biosafety and the risk factors present among healthcare professionals. Accordingly, the
objective of this research is to determine the relationship between knowledge of biosafety

standards and biosafety risk factors in the surgical area of a hospital in Pasco, 2026.

To achieve this objective, the hypothetical-deductive method will be applied, framed within
a quantitative approach, through a non-experimental, correlational, and cross-sectional
research design. Data will be collected using a 20-item questionnaire developed by Nufez
and Susanibar, with a Cronbach’s alpha reliability coefficient of 0.89, and a checklist-type
questionnaire developed by Bravo, with a Cronbach’s alpha reliability coefficient of 0.820.
For the presentation and analysis of results, SPSS version 26 will be used, generating tables

and analytical charts that will allow the verification of the proposed hypotheses.

Keywords: knowledge of biosafety standards, biosafety risk factors, dimensions of biosafety

standards.

If you would like, I can also adapt it to APA style (7th edition) formatting for your abstract

section.

vii



1.

1.1.

PROBLEMA

Planteamiento del Problema

En el mundo, la “Organizacion Mundial de la salud” (1); indico cuales eran
las principales causas de riesgos laborales a los que se exponian los profesionales de
la salud y que se deben a “las jornadas laborales extensas y el lugar de trabajo a
donde se exponen a contaminacion aérea, a asmagenos, a sustancias carcinogenas, a
decibeles actisticos inadecuados y posturas que fuerzan la ergonomia” (1,2).

Dentro de Latinoamérica, en el afo 2023, la Organizacion Panamericana de la
Salud (OPS) realiz6 el “Congreso Federal de Calidad y Seguridad de la Atencion
Sanitaria”(3); en dicho evento se establecid areas que permitan establecer correctas
practicas que busquen asegurar la seguridad del paciente; de estas sobresalio la tercera
area que establecid “practicas seguras en cirugia” quedando sentado se empleen las
listas de chequeos a través de pizarrones, a la vista de todos los profesionales del
centro quirtrgico, de esta forma verificar como la enfermera circulante desarrolla sus
actividades y coordina con profesionales diversos, en aras de establecer una correcta
vigilancia en bioseguridad (3,4). Todo ello debido que se determind que mas de 70%
de trabajadores de la salud no practican actividades de prevencion o se emplean de
manera inadecuada los equipos de proteccién personal (EPP), de esta manera se

omiten protocolos de bioseguridad (4,5).



Dentro del estudio desarrollado por Herndndez et al. Demostraron que los
enfermeros se exponen a riesgos bioldgicos, quimicos, fisicos, psicosociales y
ergondémicos (100%, 87%, 94%, 94% y 67%), la mala manipulacion de objetos
punzocortantes, los traumatismos que pueden darse por caidas accidentales,
exposicion a fuentes eléctricas, exposicion quimica, traslado del paciente, etc. (6). De
lo anterior establecemos que el area quirdargica hospitalaria es un espacio donde los
factores de riesgo se incrementan para el personal y estos estan clasificados como
bioldgicos; aquellos que pueden darse por exposicion a fluidos, quimicos, aquellos
que pueden darse por manipular productos de limpieza; fisicos, aquellos que pueden
darse por exposicion ruido, iluminacion; ergondémicos, que pueden producirse por
malas posturas y psicosociales, que estaran relacionados al ambiente laboral (6). La
complejidad de las tareas que realizan puede ser una de las causas de dichos riesgos,
o los ambientes que ocupan. En todo el mundo los gobiernos de cada pais han
adoptado por generar sus guias, manuales u otro tipo de documento que pusieron en
conocimiento los distintos riesgos de exposicion y como prevenirlos (7). Los
protocolos de bioseguridad conducen a la comprension del uso correcto de las
barreras de proteccion, el uso de los EPPs, el lavado de manos y los protocolos de
eliminacion de desechos (8).

En el Perti, el Ministerio de Salud (MINSA) cataloga al Centro Quirtrgico
como el lugar donde se retnen diferentes elementos materiales, asi como RRHH
necesarios para el desarrollo de una cirugia y que el resultado sea eficaz, eficiente y

de alta seguridad, debe de encontrase bien implementado (9).



Los profesionales en enfermeria como parte del equipo profesional quirurgico,
participan de manera activa apoyados por los conocimientos adquiridos en su
formacidn y experiencia necesaria que la ayuden a la prevencion, planificacion, la
vigilancia y el cuidado del paciente, todo ello se lograra si se cumplen con los
protocolos, manuales y/o guias (10). El ministerio de salud es el promotor
fundamental en del cumplimiento de los manuales de bioseguridad en cada area de
un establecimiento de salud y de supervisar el cumplimiento estricto de estos; a pesar
de ello, aun se registran accidentes laborales generados al incumplir las normas.

En Pasco se realiz6 un estudio doctoral por parte de Manrique (2017), estudio
la existencia o ausencia de riesgos ocupacionales y diversas areas criticas de dos
hospitales de Pasco, evaluando cinco dimensiones y obtuvo que en la dimension
biologica existe riesgo en un 57% de la poblacion; en la dimension fisica existe riesgo
en un 40%; en la dimension quimica, existe riesgo en un 53%; en la dimension
ergondmica existe riesgo en un 40% y en la dimension Psicosocial existe riesgo en
un 50% de los enfermeros evaluados por el estudio. (11)

La realidad poblacional en el departamento de Pasco, es que se cuenta con dos
hospitales de nivel II, con una poblacién objetivo superior a los 100 000 usuarios, los
que no solo se atienden en consulta externa, sino se someten a diversos
procedimientos quirtrgicos, para lo cual ambos hospitales cuentan con centro
quirtrgico; dentro de los profesionales que laboran dentro de esta area, los
profesionales no suelen capacitarse continuamente, no solo reciben a pobladores del
area urbana, sino son el centro de referencia de las IPRESS de nivel 1 de la region

con diferentes casuisticas; todo ello contribuye a que si no se cuenta con un adecuado



1.2.

1.2.1.

manejo de bioseguridad, la exposicion a potenciales riesgos se incrementa de manera
alarmante; a ello se suma la idiosincrasia de la poblacion, que llega al servicio solo
en casos ya complicados, donde se debe tratar de realizar el tratamiento quirrgico
casi de forma inmediata, por lo que el manejo de los protocolos de bioseguridad debe
ser prolijo.

Por todo lo anteriormente sefialado, Este estudio tiene como propdsito
identificar los niveles de exposicion al riesgo en los profesionales de enfermeria del
area quirurgica, a fin de garantizar el cumplimiento adecuado de las normas de
bioseguridad, asi como el incremento del riesgo para el paciente y como ya se explico
anteriormente, hoy en dia se busca establecer las “practicas seguras en cirugia”, que
buscan minimizar el hecho de contraer infecciones intrahospitalarias. Ello se podra
prevenir si se realiza un analisis situacional que permita reencausar el debido manejo
de protocolos de bioseguridad, asi como reafirmar los conceptos y aplicacion de estos
protocolos de bioseguridad, para ello se plantea este estudio como medio diagnostico,

que permita usar estrategias para minimizar los potenciales riesgos de exposicion

Formulacion del problema

Problema general
(Qué relacion existe entre el conocimiento de normas y los factores de riesgos

laborales en enfermeros de area quirurgica en un hospital de Pasco en el 2026?



1.2.2.

1.3.

1.3.1.

1.3.2.

Problemas especificos

(Qué relacion existe entre el conocimiento de normas en su dimension universalidad
y los factores de riesgos laborales en enfermeros del area quirurgica en un hospital?
(Qué relacion existe entre el conocimiento de normas en su dimension uso de las
barreras y los factores de riesgos laborales en enfermeros del area quirtirgica en un
hospital?

(Qué relacion existe entre el conocimiento de normas en su dimension manejo y
eliminacion del material biocontaminados y los factores de riesgos laborales en

enfermeros del area quirurgica en un hospital?

Objetivos de la investigacion
Objetivo general

Determinar cudl es la relacion entre el conocimiento de normas y los factores de

riesgos laborales del area quirurgica en un hospital.

Objetivos especificos

Identificar cual es la relacion entre el conocimiento de normas en su dimension de la
universalidad y los factores de riesgos laborales del area quirtirgica en un hospital.
Identificar cual es la relacion entre el conocimiento de normas en su dimension uso

de las barreras y los factores de riesgos laborales del area quirtirgica en un hospital.



e Identificar cudl es la relacion del conocimiento de normas en su dimensién manejo y
eliminacion del material y los factores de riesgos laborales en enfermeros de area
quirurgica en un hospital.
1.4.  Justificacion de la investigacion
1.4.1. Tedrica

En este estudio se fundamenta en los aportes de Martha Raile Alligood, quien afirma
que el saber del profesional de enfermeria es un pilar clave en la prestacion de cuidados de
calidad. (12, 13). Ello aplicado al conocimiento tedrico de las normas de bioseguridad,
permitira que los trabajadores del area quirargica puedan aplicar de manera eficiente dichos
conocimientos y disminuir de manera significativa los riesgos laborales que podrian poner

en riesgo la salud de dichos profesionales.

Miranda y Navarrete (14); realizan una revision histérica de la teoria de Ignaz
Semmelweis (1847) donde se desarrolla que el lavado de manos es fundamental para evitar
transmitir organismos microscopicos, paciente-paciente; profesional-paciente o medio
ambiente-paciente; basado en este conocimiento se establecen las pautas de bioseguridad en

el area de salud (14).

1.4.2. Metodologica
Aplicaremos el método Hipotético — deductivo porque formularemos hipotesis de
trabajo; con un enfoque cuantitativo con puntajes asignados a los items dentro de los

instrumentos que permitirdn establecer la veracidad de nuestras hipotesis. La investigacion



es aplicada, porque buscamos establecer solucion a los problemas fundamentales planteadas
en otras investigaciones. Se empleard un disefio metodologico no experimental, al no
intervenir sobre las variables, con un nivel de analisis correlacional, en busqueda del tipo de
relacion entre las variables, transversal, con recoleccion de datos en tiempo definido, para
ello se aplicaran dos cuestionarios; el primero relacionado sobre el cumplimiento de normas
de bioseguridad, que evaluard al profesional de la salud y el segundo relacionado a los

factores de riesgo, que evaluara al entorno donde laboran los profesionales.

1.4.3. Practica

La investigacion permitird que el responsable del centro quirargico del Hospital,
pueda valorar si los profesionales de enfermeria poseen s6lidos conocimientos en normas de
bioseguridad y si cumplen estrictamente con ellas, de esta manera tendra informacion
estadistica de los niveles de riesgos que existen en dicha area, lo que finalmente le permitira
planificar, estructurar y/o adaptar capacitaciones en vias de la mejora continua, que genere
la disminucidon de los factores de riesgo a exposiciones por agentes, fisicos, quimicos o

biologicos, no solo de sus profesionales, sino también, de la poblacion.

1.5. Delimitacion de la investigacion
1.5.1. Espacial
La investigacion va a ser implementada en un hospital regional de Pasco, provincia

de Pasco, aplicada a los licenciados de enfermeria que laboran en el drea quirtrgica.



1.5.2. Temporal
Hemos elegido el primer cuatrimestre del ano 2026, donde se desarrollaran las

distintas etapas del proyecto, incluyendo la aprobacion y sustentacion

1.5.3. Poblacion y unidad de analisis

Se trabajara con una poblacion finita conformada por 40 profesionales de enfermeria
que pertenecen al area quirtrgica del hospital, al ser una poblacion reducida, se debera contar
con todos los profesionales de salud que serdn catalogados como nuestras unidades de

analisis.

2. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes

2.1.1. Nivel internacional

En la investigacion de Fernandez et al; (21), desarrollado en Panamad, durante el afo
2021 plantearon como objetivo; “Determinar el nivel de conocimiento en medidas de

bioseguridad que enfrentan al Covid-19 en los profesionales de enfermeria, del Hospital Dr.



Ezequiel Abadia, Sond” (21). Disenaron un estudio descriptivo-correlacional, prospectivo,
obtuvieron como resultado que la mitad de su poblacion de estudios tiene un conocimiento
regular sobre el empleo de medidas de bioseguridad, por lo que sugieren que se implementen

programas de capacitacion.

Hernéndez et al; (22). En el afio 2021; se establecieron como objetivo; “Analizar los
factores de riesgo del personal de enfermeria del area quirGrgica en un hospital de tercer
nivel” (22). El método es cuantitativo, descriptivo y transversal (22). Su poblacion presento
100 % de exposicion al riesgo bioldgico, 87 % en riesgos quimicos, 94 % en riesgos fisicos,
en cuanto otros tipos de riesgo superaban la barrera de 60%; concluyen que los profesionales

se exponen a riesgos de diferentes tipos, ya sea de manera individual o colectiva.

En la investigacion de Morgan (23). En el afio 2025; se establecid como objetivo; “Describir
los factores de riesgo ocupacional y las condiciones en salud ocupacional de los licenciados
en enfermeria del quiréfano en el hospital naval de México” (23). Enfocados de manera
cuantitativa, no realizaron experimentos y lo realizaron en un intervalo de tiempo definido

(23).

Sus resultados demostraron que el 79.2 tuvo un nivel de riesgo medio, y el 41.7% tuvo
deterioro en su salud; concluye que su poblacion presenta riesgo ocupacional de nivel medio

y que también se presenta deterioro de la salud.

En la investigacion de Martinez de la Cruz et al (24). En el afio 2024; se plantearon
como objetivo; “Determinar la correlacion entre el nivel de conocimiento sobre bioseguridad

y el cumplimiento” (24); su poblacion tenia un buen nivel de conocimiento en normas de



bioseguridad con 78.2%, pero, el 80.0% de su poblacion si cumplia con ellas; con ello la

correlacion es débil entre sus variables de estudio.

En la investigacion de Bagheri et al (25). En el 2024; se planteo; “Desarrollar y
evaluar las propiedades psicométricas en una escala para medir la exposicion del personal de
enfermeria de quir6fano a riesgos bioldgicos” (25). Su investigacion inicio con la elaboracion
de un instrumento de 75 items, luego de la evaluacion de su validez; valoraron un alfa de
Cronbach de 0,88 como consistencia interna; el coeficiente de correlacion de mitades de 0,92,
y un coeficiente de correlacion intraclase (CCI) de 0,96; con ello determinaron que el
instrumento elaborado satisface las necesidades al momento de evaluar la exposicion de los

profesionales de enfermeria de quirdfano a riesgos biologicos en el lugar de trabajo.

2.1.2. Nivel nacional

En la investigacion de Diaz (26). En el 2023, en Huaraz; se plante6; “Determinar la
relacién existente en riesgos ocupacionales y su desempefio laboral en enfermeras que
laboran en los servicios de hospitalizacion y las areas criticas del hospital regional Eleazar
Guzman Barrén” (26). La metodologia es cuantitativa, no experimental, correlacional.
Empleo cuestionarios para recabar sus datos y obtuvo como resultados que el 61 % de su
poblacion tiene nivel de riesgo medio, de ello el 61% exposicion a quimicos, 57% biologicos
y un 69% ergonomicos (26). Demostraron la relacion negativa débil rs=-0,011, con valores

estadisticos no significativos con valores de p=0,911para las variables de estudio (26).

En la investigacion de Cordova et al (27). Desarrollado durante el 2023, en la ciudad

de Apurimac, se plantearon como objetivo; “Determinar como se asocian los riesgos

10



biologicos y ergondmicos con accidentes laborales del personal de salud del centro de salud
Totora Oropesa en Apurimac durante el 2023 (27). Con método cuantitativo, descriptivo y
transversal; obtuvieron como resultados que 52,0% tienen riesgo de nivel medio, 26,0%
tienen riesgo de nivel alto y 22,0% tienen riesgo de nivel bajo; Se concluye que los niveles

de riesgo estan significativamente asociados con la frecuencia de accidentes laborales.

Gutierrez (28), publicé su estudio el afio 2023, el mismo que desarrollo en la ciudad
de Tacna, como objetivo; “Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y
prevencion de riesgos bioldgicos en los estudiantes de la escuela de Enfermeria de la UNJBG,
Tacna - 2022” (28). Empleo6 un estudio cuantitativo de tipo descriptivo-correlacional. Su
muestra fueron 80 estudiantes por conveniencia, sus resultados demostraron que el nivel de
conocimiento en el 75 % de su poblacion alcanzo el nivel medio y el 16,3 % un nivel alto.
En prevencion del riesgo el 76,2 % lo demuestra a nivel alto, mientras que el 23,8 %, un nivel
medio. Conclusion: Hay una relacion existente entre el nivel de conocimiento y como
prevenir los riesgos bioldgicos, con valores para la Prueba de X> (P = 0,00 < a = 0,05),

con 95 % de confianza” (28)

Borneo y Borneo (29). En el ano 2022. Se plantearon como objetivo; “Determinar la
relacién que existe entre el conocimiento y la aplicacion de los protocolos de bioseguridad
en la COVID-19” (29). Se desarrolld una investigacion con un disefio descriptivo,
correlacional y corte transversal. Sus resultados demuestran que el 97,8 % cumplen con la
bioseguridad de acuerdo a los protocolos y el 62,2 % poseen un regular conocimiento.
Concluyen la relacion entre el conocimiento y la aplicacion de los protocolos es

estadisticamente significativa” (29).
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2.2. Bases teoricas

2.2.1. Cumplimiento de Normas de bioseguridad.

Bioseguridad:

Seglin Serna et al. y Alosaimi et al. La bioseguridad se define como todas aquellas
acciones humanas, que estan destinadas a minimizar tanto el riesgo de infeccién como las

posibles pérdidas, maltrato, desviacion o la liberacion deliberada de patdgenos y toxinas.

Se dividen en tres dimensiones, las mismas que buscan prevenir la infeccion a través

de la exposicion a factores infecciosos provenientes de fuentes fisicas, quimicas o bioldgicas.

También, desempenan el rol de prevenir, resguardar y disminuir la posibilidad de
transmision y la cantidad de microorganismos presentes en los centros quirdrgicos,
promueven la salud para prevenir enfermedades, mantener la salud y afrontar afecciones. Las

dimensiones que se abarcan se dividen en tres grandes grupos (30,31).

Normas:

La Real academia de la lengua (2019) define como aquella secuencia que se detalla
en un proceso con estandares cientificos, técnico y médicos, los documentos que estan

normados.

Normas de bioseguridad:
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Para el INS (2022); se define como aquel proceso que combina una serie de controles
de tipo administrativo, que emplean los principios de contencidon, en la practica y los
procedimientos, empleo de equipos de seguridad, buena preparacion en emergencias con
instalaciones que reduzcan el riesgo de exposicion, de esta forma los trabajadores se

encontraran con condiciones seguras frente a los materiales peligrosos” (29,32).

La bioseguridad esta definida como las medidas preventivas en conjunto que protejan
la salud del profesional de la salud que cumplen sus labores dentro de un centro quirdrgico,
para ello es necesario entender cudles son los riesgos que se pueden dar dentro de este
ambiente y como podria producirse un dafio al profesional o paciente que acude a dicho

servicio.

Incumplimiento de normas de Bioseguridad:

Para Gonzales; (2019) se sefiala como incumplimiento; “la existencia de una
exigencia u orden escrita en un protocolo, dispuesto con la finalidad de prevencion de un
dafo y es supervisado por el superior responsable, aplicado a aquellos trabajadores que no

cumplan, por ende, puedan generar dafio a los usuarios” (31).

Esto quiere decir que, si un licenciado en enfermeria no aplica correctamente las
normas de bioseguridad, podria generar un dafo al paciente, a sus colegas de trabajo o a si
mismo; con ello se explica que siempre existird un riesgo que puede ser causado por cualquier

agente fisico, quimico o biologico, dentro de un centro quirdrgico.

Dimensiones de la variable Cumplimiento de bioseguridad
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Universalidad: se refiere a la aplicacion de medidas cautelares generales que nos van a
conducir a obtener un ambiente aséptico, por lo tanto, esta actividad mal desarrollada, pone
en peligro a todos los individuos dentro de un mismo ambiente (32,33). Para prevenir ello se
debe realizar un correcto lavado de manos, estar inmunizado o vacunado, cautelar por la
desinfeccion de los ambientes laborales; los equipos y bienes mobiliarios; para ello es

fundamental conocer la normativa de bioseguridad.

Uso de barreras: Se refiere a las medidas de contencion que emplea el licenciado de
enfermeria que van a evitar la exposicion al riesgo empleando los equipos de Proteccion

Personal y estos se clasifican en:

a) barreras primarias, que son las que protegeran el cuerpo, los 0jos, pies y manos y

vias respiratorias.

b) barreras secundarias, que se emplean en la proteccion de los profesionales del area
quirurgica y forma una barrera para el personal que no se encuentra al interior del
ambiente. Sus indicadores son: uso de EPPs, uso de guantes para realizar
procedimientos establecidos, debemos siempre recordar no realizar toques en Partes

del cuerpo expuestas y la correcta ejecucion del retiro de los EPP.

Manejo y eliminacion de material: Se orienta a delimitar la correcta disposicion de
los materiales biologicos generados por el paciente, garantizando seguridad y
evitando contaminacion bioldgica, como fluidos biolégicos o aquellos que se
emplearon en €l como son los dispositivos médicos, empleados durante la cirugia,

de esta manera se procura garantizar la proteccion tanto de la salud del paciente
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como del profesional sanitario perteneciente al centro quirurgico. Sus indicadores
son: envases adecuados y acondicionados para la eliminacion de instrumental u
otros que se encuentren biocontaminados, para realizar la eliminacion segin

clasificacion (34).

2.2.2. Riesgo Laboral.
Para la Junta de Castilla y Leon (34). Quienes, durante el afio 2021, desarrollaron
diversos cursos, los mismos que se apoyaron con el uso de manuales; ellos definen a los

riesgos laborales como:

El potencial perjuicio que puede sufrir un empleado debido a una serie de eventos
perjudiciales que pueden suceder en el entorno de trabajo o durante la realizacion de la tarea
asignada. Asi, un trabajador tiene un alto riesgo de sufrir una lesion cuando en su lugar de

trabajo dispone del equipo apropiado para resguardarse.

También es crucial distinguir el riesgo en el trabajo de un accidente laboral, entendido
como un evento imprevisto que provoca dafios al empleado, ya sean leves o graves, y puede
afectar la infraestructura, la produccion, el equipo y la entrega oportuna del producto o

servicio. (34).

Dimensiones de la variable Riesgo laboral

Riesgo biologico:

Son las posibles infecciones y agentes parasitarios. Los fluidos bioldgicos como la
sangre, los  espermatozoides, el cefalorraquideo, la pleura, el liquido sinovial, el

fluido amnidtico, el fluido peritoneal, pericardico. Algunas de las practicas que causan
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la infeccion de las sustancias biologicas incluyen: derrame de sangre durante la cirugia,
medicamentos para el paciente, liquido del paciente, ensamblaje y
limpieza del material temporal, tratamiento de sangre, material o recoleccion de residuos del
paciente (35,36).

Riesgo quimico:

Son productos quimicos que tienen la mayoria de ellos tienen los efectos
nocivos en la salud del personal que estan sujetos a ellos, ademas del almacenamiento,

manipulacidon y su control de residuos (33,34).

Riesgo fisico:

El riesgo fisico en la sala de operaciones estd determinado porel ruido y la
temperatura, esta es unarazon fuerte para que los trabajadores de salud estén en
desacuerdo, por lo que debe ser unelemento central en el que no hace mucho calor

o muy frio (33,34).

2.3. Formulacion de hipoétesis

Hi: Existe una relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento de normas y
los factores de riesgos laborales en enfermeros del 4rea quirtrgica en un hospital.

Ho: No existe una relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento de normas
y los factores de riesgos laborales en enfermeros del area quirtrgica en un hospital.

2.3.2. Hipdtesis especificas
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Existe una relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento de normas en
su dimension de la universalidad y los factores de riesgos laborales del area quirtrgica
en un hospital.

Existe una relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento de normas en
su dimension uso de barreras y los factores de riesgos laborales del 4rea quirargica en
un hospital.

Existe una relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento de normas en
su dimension manejo y eliminacion del material y los factores de riesgos laborales en

enfermeros de 4area quirtirgica en un hospital.

3. METODOLOGIA
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3.1. Método de la investigacion
Se emplea el método hipotético-deductivo. Medina et. Al (37). Define como un
método que busca crear hipotesis en base a las variables y a través de estas se formulara

deducciones, para ello se aplica un anélisis cuantitativo.

3.2. Enfoque de la investigacion

Se implementa un enfoque de tipo cuantitativo, segin Medina et. Al (37), se define
cuantitativa a toda investigacion que se basa en valores asignados a los items que se van a
evaluar de acuerdo con las dimensiones del estudio y a través de ellos, poder establecer

parametros de comparacion (37).

3.3. Tipo de investigacion

La investigacion es de tipo aplicada

Vasquez et. al (38) indican que la investigacion aplicada se establece cuando el
investigador se basa en investigaciones previas, que hayan evaluado una o ambas variables
y a través de estas buscar establecer criterios de andlisis (38); en la presente investigacion
hemos empleado las teorias abordadas por otros autores que permitiran realizar
comparaciones estructuradas con sus resultados y ver si existen similitudes o diferencias.
3.4. Disefio de investigacion

El estudio se desarrolla bajo un disefio no experimental.

Viasquez et. al (38): define como investigacion no experimental a la que no realiza la

manipulacion de una o ambas variables en modelos bioldgicos.
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La investigacion se caracteriza por ser transversal, al desarrollarse en un unico
periodo, y correlacional, puesto que busca determinar la relacion entre las variables

estudiadas. (38).

3.5. Poblacion, muestra y muestreo

3.5.1. Poblacion
Para Lopez (39). La poblacion se entiende como un grupo de personas que poseen
rasgos comunes, que el investigador desea estudiar. Dicha poblacién puede permitir el

desarrollo de estudios a través de variables identificadas en ella.

En el presente estudio, conforman el estudio 40 profesionales de enfermeria, constituyendo

asi una poblacion finita en un hospital de Pasco.

3.5.2. Muestra

Considerando que la poblacion es finita y de tamafio reducido, se puede establecer el
trabajo con toda la poblacion, al tener en cuenta que existe homogeneidad en toda la
poblacion, es decir, todos son profesionales enfermeros y todos trabajan dentro del area

quirtrgica; esto basado en lo sefialado por Arias et al. (41).

Durante su investigacion del 2016 segiin Hernandez, Fernandez y Baptista (42), en su
libro publicado en el afio 2014, explica que se pueden aplicar estudios censales en
poblaciones muy pequefias como la nuestra, pero las inferencias estadisticas no podrian crear
inferencias para otras poblaciones de estudio; este tipo de estudios se desarrollan para

identificar grupos de riesgo y de esta manera signar recursos adecuados para la remediacion.
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3.5.3. Criterios de inclusion

Profesionales de enfermeria que pertenecen al area quirtrgica del hospital

seleccionado en el departamento de Pasco.

Se compone por todos los profesionales de enfermeria que firmen el consentimiento
informado en aceptacion de participar en la investigacion.

Profesionales de enfermeria con mas de 1 afio de actividad ininterrumpida en el area
quirargica.
3.5.4. Criterios de exclusion

Profesionales de otras especialidades y areas diferentes.

Profesionales que no den su consentimiento con el propdsito de participar en la

investigacion.
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3.6. Variables y operacionalizacion

Conoce la correcta eliminacién de desechos

Valor
Variables de Definicion conceptual Definicién Dimensiones Indicadores Escala de
estudio operacional Medicién Escala valorativa
(niveles o rangos)
Conoce los principios de bioseguridad
NIVEL DE
. . Conoce el correcto lavado e higiene de manos CONOCIMIENTO
Universalidad ALTO
Para poder demostrar 13-20 puntos
« . . cual es el nivel de . o
La blpsegurldad c_(fmprende conocimiento que posee Conoce como se realiza la correcta Limpieza y
la 1mplementa919n ) de el profesional referente desinfeccion de ambientes y equipos
controles administrativos, . .
‘. a la bioseguridad en el
practicas seguras Y| érea de enfermeria, se
rocedimientos .o L
p . aplicard el cuestionario
estandarizados que aseguran de nivel de Conoce como se emplea correctamente los EPPs
el uso correcto de los equipos -
- conocimiento acerca de
Conocimiento de protc'eccmn personal. y la medidas de
de normas de nglvzrcl:?(l)?lr:ﬂes de Asirl;l]?:r%l?)s bioseguridad elaborado . NOMINAL NIVEL DE
bioseguridad conrs)idera lfli " araciér; por los autores de la| Uso de las Conoce como se emplea conectamepte la mascarilla, CONOCIMIENTO
prep referencia el mismo que |  barreras lentes y protectores faciales MEDIO
frente a emergencias y el consta de 20
- . preguntas 9-12 puntos
acondicionamiento de de oncién mltinle
ambientes  seguros  para cu osp untaies Vag deg)’
disminuir la exposicion de los YOS punta)
: a 20, de esta manera Conoce como se calzan los guantes
traba_]a_dores a  agentes determinar si poseen
potencialmente  peligrosos.” | . .
(29 niveles altos, medios o
' bajos de conocimiento
43). :
“3) Clasifica de manera adecuada los desechos
NIVEL DE
Eliminacion CONOCIMINTO
de desechos BAJO
0-8 puntos




Factores de
Riesgos
Laborales

“Los factores de riesgos
laborales comprenden
aquellas condiciones,
situaciones o  actividades

presentes en el entorno de
trabajo que pueden afectar la
salud de los profesionales de
enfermeria. Se  pueden
derivarse del uso de equipos,
materiales, procedimientos o
de las propias instalaciones,

incrementando la
probabilidad de sufrir
accidentes, lesiones 0
enfermerdades

ocupacionales.” (29).

Para reconocer los
niveles de riesgo a los
que se exponen los
Enfermeros del area
quirurgica, se empleara
el cuestionario de tipo
verificacion que
permite identificar los
posibles factores de
riesgo durante sus
actividades laborales en
sus tres dimensiones de
interés fisico, quimico
y bioldgico, con
valores: nunca (1), a
veces (2) y siempre (3)

Fisicos

Identifica si la instalacion de los equipos es adecuada

Identificar la exposicion a ruidos constantes y
mondtonos.

Comprobar si los lugares de salida en casos de
emergencia estan debidamente sefializados.

Evalua si el mobiliario con el que labora en el
quirofano guarda relacion con la estatura del personal

Valorar si el sistema de [luminacion y ventilacion es
adecuado

Quimicos

Identificar la posible exposicion a contaminantes
quimicos.

Valorar los riesgos asociados a la diatermia
quirtrgica por la exposicion de los tejidos al
electrodo.

Reconoce los efectos de los anestésicos.

valorar el acceso a informacion sobre riesgo quimico

Valorar la exposicion a radiacion ionizante.

Bioldgicos

Ejecuta el lavado de manos quirurgico

Verifica si el paciente es VIH (+), hepatitis B, C (+)

Emplea adecuadamente lentes y doble par de guantes
en los procedimientos

Reconoce el riesgo bioldgico al que puede exponerse

Manejo adecuado de fluidos biologicos, sangre y
otros fluidos corporales.

ORDINAL

RIESGO BAIO
[15-25]

RIESGO MEDIO
[26- 36]

RIESGO ALTO
[37- 45]
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

La técnica utilizada serd de tipo encuesta, la cual incluye una serie de preguntas
elaboradas basadas en los indicadores. La técnica de la encuesta recopilara los datos por
medio de los conocimientos de los profesionales, Sampieri, et al. (42) menciona que se utiliza
ampliamente como procedimientos de investigacion.
3.7.2. Instrumentos

Se empleard un cuestionario referente al nivel de conocimiento en bioseguridad (V1),
el mismo que Nufiez y Susanibar (43), emplearon en su estudio durante el afio 2021. Este
cuestionario tiene 20 preguntas, las que abarcan nuestras tres dimensiones: La universalidad
en la aplicacion de medidas de bioseguridad, el uso de barreras de proteccion y la utilizacion

de métodos para la eliminacion de materiales contaminados.

Para medir nuestra variable factores de riesgo laborales , emplearemos el instrumento
aplicado por Bravo (44): durante el afio 2019 en la ciudad de Chocope; adaptado a nuestras
dimensiones consideradas en la investigacion incluyen los riesgos quimicos, fisicos y

biologicos; dicho cuestionario consta de 15 preguntas, con 5 preguntas por cada dimension.

3.7.3. Validacion
El primer instrumento que consta de 20 preguntas fue validado por juicio de cinco
expertos, en las tres dreas tematicas pertinencia, relevancia y claridad, que aseguren la

consistencia interna.

22



El segundo instrumento se ha validado mediante juicio de expertos conformados por
cinco profesionales expertos metoddlogos, que determinaron si las preguntas del cuestionario

tipo Check List presentaban consistencia interna.

3.7.4. Confiabilidad
Se evaluo la confiabilidad del primer instrumento a través de una prueba piloto con
10 profesionales de enfermeria, se ha establecido con Alfa de Cronbach igual a 0.820,

demostrando que existe consistencia interna en las preguntas expuestas.

Se evaluo la confiabilidad del segundo instrumento a través a prueba piloto con 20
enfermeras con el proposito de determinar la variabilidad de las respuestas en cada item. se
ha establecido con Alfa de Cronbach igual a 0.89, demostrando que existe consistencia

interna en las preguntas expuestas.

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Se emplearan procedimientos de analisis estadistico descriptivo e inferenciales,
empleando el software IBM SPSS Statistics v.26 que nos permite capturar, analizar y
gestionar los datos obtenidos en el estudio para elaborar de frecuencias y tendencia central;
asi mismo se realizard el andlisis mediante el Coeficiente de correlacion de Pearson y valorar

la relacion lineal de las variables.

3.9. Aspectos éticos
La investigacion se desarrolla con las normas del Comité de Etica de la Universidad Norbert
Wiener, asi como en los principios bioéticos de Belmont, que incluyen autonomia,

beneficencia, no maleficencia y justicia.
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Autonomia. Bajo este principio, se solicitara la firma de los consentimientos informados por

parte de los profesionales.

Beneficencia. El principio se refiere al beneficio que obtendran los profesionales de
enfermeria en conocer cudl es su factor de riesgo laboral asociado al nivel de conocimiento

de normas de bioseguridad.

No Maleficencia. Este principio consiste en no causar dafio a los profesionales, para ello

solicitaremos que realicen los cuestionarios en horas de descanso.

Justicia. Por este principio, la investigadora no generara discriminacion de ningun tipo o

indole en los profesionales participantes del estudio.
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4.1. Cronograma de actividades

4. Aspectos administrativos

ACTIVIDADES

2026

Identificacion del problema

Revision bibliografica

Elaboracion de la situacion problematica.
Formulacion del problema

Elaboracion de los objetivos e hipotesis

ENERO

FEBRERO

MARZO

ABRIL

Elaboracion de la justificacion

Elaboracién del marco tedrico

Elaboracion de la metodologia

Elaboracion de la poblacion, muestra y
muestreo

Definicion conceptual y operacional de las
variables de estudio

Elaboracion de las técnicas e instrumentos de
recoleccion de datos

Elaboracion de los aspectos éticos

Elaboracion de cronograma y presupuesto

Elaboracion de las referencias segin normas
Vancouver.

Elaboracion de los anexos

Revision y aprobacion por Comité de Etica

Aplicacion del trabajo de campo

Analisis de datos

Redaccion del informe

Sustentacion de tesis
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4.2. Presupuesto

ID PARTIDAS Y SUBPARTIDAS |CANTIDAD | COSTO | TOTAL S/.
| Personal
Honorarios del estadista 1 $.500 $7.500
Bienes
Equipo 1 $7.2000 $7.2000
2 Software 1 $.900 $7.900
Servicio técnico 1 S/.200 $.200
Otros S.300 $/.300
Servicios
Material bibliografico, fotocopias $/.300 $.300
Impresiones y encuadernados de
3 ej e?nplares dz la investigacion 8/.200 5.200
Viaticos S.200 $.200
Imprevistos S/.100 S/.100
TOTAL $.4700
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universalidad y los factores de riesgos | dimension de la universalidad y los universalidad v los factores de rieseos ENFOQUE
laborales en enfermeros del 4rea | factores de riesgos laborales del area Y S & QUE:
S 1o L . laborales del area quirtirgica en un Cuantitativo
quirtrgica en un hospital? quirargica en un hospital .
hospital.
(Qué  relacion  existe entre el | Identificar cudl es la relacion entre el | Existe una relacion estadisticamente
conocimiento de normas en su dimension | conocimiento de normas en su | significativa entre el conocimiento de . .
Variable TIPO: Aplicada

No experimental
Correlacional
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6.2. Instrumentos

CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTOS SOBRE BIOSEGURIDAD

Instrumento elaborado por Nufiez y Susanibar (43)

INSTRUCCIONES: Mediante la presente lista debera marcar la frecuencia con la
que realiza las acciones, con el objetivo de recolectar datos que son fundamentales
para evaluar el cumplimiento del personal de salud en pro de cumplir las medidas
de bioseguridad. En tal sentido se solicita responder con un aspa (x), en el cuadro

segun la accion que se indica.

I1. INSTRUCCIONES GENERALES

Por favor, lee cada pregunta con atencion. Cuando pienses en tu respuesta,
trata de recordar la iltima semana, es decir, los ultimos siete dias. ;Qué respuesta
viene a tu mente primero? Escoge la opcidon que mejor se adapte a tu respuesta y
marcala con una equis(X). Recuerda que esto no es un examen, asi que no hay
respuestas correctas o incorrectas. Pero es importante que respondas a todas las
preguntas y que veamos tus marcas claramente. No tienes que mostrarle a nadie
tus respuestas. Tampoco nadie mas, aparte de nosotros, mirard tu cuestionario una

vez que hayas finalizado.

DATOS GENERALES
Sexo Femenino () Masculino ()
Edad 20 - 30 afios () 30-40anos ( ) 40afiosamas( )

Tiempo de experiencia 0 - 2 afios () 3 -5 afios () mas de 5 afios ()
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III. CUESTIONARIO
Dimension 1: Universalidad en uso de las medidas de bioseguridad
1. ;Qué es bioseguridad?
a) Conjunto de normas y medidas para proteger la salud del personal frente a riesgos

bilégicos, quimicos y fisicos a los que estd expuesto en el desempeio de sus

funciones, también a los pacientes y al medio ambiente.
b) Es la disciplina encargada de vigilar la calidad de vida del trabajador de salud.

c¢) Doctrina de comportamiento encaminada a lograr actitudes y conductas que
disminuyan el riesgo del trabajador de la salud de adquirir infecciones en el medio

laboral.

2. Los principios de bioseguridad son:

a) Proteccion, aislamiento y universalidad

b) Universalidad, barreras protectoras y manejo de material punzocortante.
¢) Universalidad, control de infecciones, barreras protectoras.

3. (Es uno de los “cinco momentos para la higiene de manos”; excepto?
a) Después del contacto con el entorno del paciente

b) Antes del riesgo a exposicion de liquidos corporales.

c¢) Antes de realizar una tarea aséptica.

4.;De cuantos pasos consta la técnica de higiene de manos con agua y jabon
antiséptico liquido o espuma?

a) 12 pasos

b) 11 pasos

c¢) 8 pasos
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5. En caso de producirse un accidente o incidente de bioseguridad ;es
importante realizar el reporte correspondiente a su instancia inmediata? ;Por
qué)

a) Cualquier mediad que se realice sera innecesaria porque ya ocurri6 el accidente.

b) Lavarse la herida, pero no es necesario hacer el reporte a la jefatura, porque es

un accidente menor

c) Lavar la zona, con jabon, uso antiséptico y notificar el caso al jefe de servicio,

para que se notifique a Epidemiologia y se dé el tratamiento preventivo.

6. ;Cual es el tiempo adecuado para realizar la higiene de manos con

desinfectante de base alcohdlica?

a) 40 a 60 segundos

b) 60 segundos

¢) 20 a 30 segundos

Dimension 2: Uso de barreras de bioseguridad

7. (Cuando se debe usar las barreras de proteccion personal?
a) En todos los pacientes.

b) Pacientes post operados

c) Pacientes inmunodeprimidos — inmunocomprometidos

8. Los protectores de calzado protegen de:

a) Protege de cualquier tipo de contaminacion a los calzados y pies.
b) Protege a los pies

c) Evite que se manchen los calzados.
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9. ;Cual es la finalidad de usar mandilon?

a) Evitar la exposicion a secreciones, fluidos, tejidos o material contaminado.
b) Evitar que se ensucie el uniforme.

¢) El mandil nos protege de infecciones intrahospitalarias

10. Marque la respuesta correcta sobre el uso de gorro:

a) Para prevenir la entrada y caida de particulas virales contaminadas a la ropa de

trabajo, ya que el cabello facilita la retencion y dispersion
b) Para proteger el cabello de la contaminacion.
c) Para evitar la entrada de particulas virales al cabello

11. ;Cual de las mascarillas es la que filtra hasta 95% de las particulas aéreas

y ayuda a prevenir la inhalacion de particulas infectadas
a) El respirador autocontenido (SCBA)

b) Mascarilla quirargica

c) Respirador N 95

12. ;Cuando se debe utilizar los protectores oculares?

a) Solo se utiliza en centro quirargico.

b) Utiliza siempre que esté en riesgo en procedimientos invasivos que impliquen

salpicaduras de sangre a la mucosa ocular o cara

c¢) En todos los pacientes y al realizar cualquier procedimiento.

13. ;Cual es la funcion del protector facial?

a) Reemplaza el uso de mascarilla.

b) Protege de salpicaduras y evita que el personal se toque el rostro.

c¢) Reduce la exposicion viral directa en un 50%.
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14. Con respecto al uso de guantes es correcto

a) Sustituye el lavado de manos

b) Sirve para disminuir la transmisiéon de gérmenes de paciente a las manos del
personal y viceversa

¢) Reduce la posibilidad de que se transmitan microorganismos existentes durante

los procedimientos

15. El tipo de guantes mas adecuado para mantener la bioseguridad cuando se

tiene contacto con el paciente es:

a) Guantes de polietileno.

b) Guantes de latex

c¢) Guantes de nitrilo.

Dimension 3: Uso de medios de eliminacion de material contaminado

16. Ud. Después que realiza un procedimiento invasivo como elimina el

material punzocortante, para evitar infectarse por riesgos biologicos
a) Hay que encapsular las agujas antes de tirarlas en el contenedor.

b) Eliminar sin encapsular las agujas en un contenedor de material punzo cortante
(rigido) c) Para evitar que otra persona se pinche, primero se encapsula las agujas

y se elimina en un contenedor.

17. Marcar que tipo de residuo pertenece el algodon con sangre y las jeringas

usadas después de haber realizado un procedimiento.
a) Residuos especiales.
b) Residuos comunes.

c¢) Residuos biocontaminados

41



18. Elija a qué tipo de desecho pertenece las envolturas de jeringas o papeles
a) Residuos comunes

b) Residuos contaminados

¢) Residuos incontaminados

19. Respecto a los recipientes para eliminacion de material punzo cortante
deben ser llenados hasta:

a) 3 cm de la superficie.

b) Hasta la mitad.

c) A las % partes.

20. Respecto al recipiente rigido para material punzo cortante marcar lo

correcto:

a) Es un recipiente en el que se puede depositar todo tipo de residuos incluyendo el
material punzo cortante.

b) Debe ser unicamente de color amarillo llevar el simbolo caracteristico.

c¢) Es un recipiente en el que se depositan agujas, echo de un material resistente para

evitar los pinchazos.
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ESCALA DE VALORACION DE FACTORES DE RIESGO LABORALES INSTRUCCIONES:

Instrumento elaborado por Bravo (44)

Marque con una (X) la alternativa que crea conveniente.

Ne FACTORES DE RIESGO LABORALES
SIEMPRE (3) AVECES 2) | NUNCA (1)
Fisicos

. (Usted cree que los equipos se encuentran instalados los
lugares adecuados?

2 ( Usted esta expuesto a ruidos mondtonos y continuos?

N (Existe sefializacion de los lugares de salida en casos de
desastre, se encuentra visible?

4 (El mobiliario con el que labora en el quir6fano esta en
relacién con la estatura del personal?

s (El sistema de Iluminacion y ventilacion de quiréfano
son adecuados?

QuiMICO

6 (Cree Usted que en el quirdfano se expone a
contaminantes quimicos por ejemplo glutaraldehido?
(Cree usted que esta expuesto a la diatermia quirargica

7 (humo del electrobisturi o calentamiento de tejidos por
electrodo)?

¢ (Usted conoce los efectos que pueden producir los
anestésicos en su salud?

9 (Usted ha recibido informacion sobre riesgo quimico?
(En el desarrollo laboral que usted realiza se expone a

10 radiacion ionizante (;tomografias, radiografias y
ultrasonido? etc.)?

BIOLOGICO

" (Aplica el proceso de lavado de manos de manera
estricta?

12 (Usted atiende pacientes confirmados de VIH (+),
hepatitis B, C?

1 (Usted utiliza durante la cirugia lentes y doble par de
guantes?

14 (Usted ha recibido formacion sobre riesgo biologico?

s (Usted maneja fluidos bioldgicos, sangre y otros fluidos

corporales?
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6.3.

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Este documento de consentimiento informado tiene informacién que lo
ayudara a decidir si desea participar en este estudio de investigacion. Antes de
decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes
apartados, tomese el tiempo necesario y lea con detenimiento la informacion
proporcionada lineas abajo, si a pesar de ello persisten sus dudas,
comuniquese con la investigadora al teléfono celular o correo electronico que
figuran en el documento. No debe dar su consentimiento hasta que entienda la

informacion y todas sus dudas hubiesen sido resueltas. X

Titulo del proyecto: Conocimiento de normas de bioseguridad y factores de
riesgos laborales en enfermeros del 4rea quirargico en un hospital.

Nombre del investigador principal: Lic. Enfermera. Rocio del Pilar Sinchez
Garcia

Proposito del estudio: Determinar la relacion entre el cumplimiento de
normas de bioseguridad y los factores de riesgos laborales en enfermeros del
area quirurgico en un hospital de Pasco en el 2026.

Participantes: Licenciados de enfermeria que laboran en el centro quirtrgico
del hospital.

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

Beneficios por participar: Los participantes del estudio podran acceder a los

resultados de la investigacion.
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Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se observara las acciones que usted
realiza, asi como el ambiente donde usted labora.

Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.
Remuneracion por participar: Ninguna es voluntaria.

Confidencialidad: La informacién que usted proporcione estard protegido,
solo los investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacion
confidencial, usted no sera identificado cuando los resultados sean publicados.
Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin
sancion o pérdida de los beneficios a los que tiene derecho.

Consultas posteriores: Si tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo
de este estudio o acerca del estudio, puede dirigirse a la coordinadora de
equipo.

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 presidente del Comité de Eticadela ................. ubicada en

la 4, correo electronico: ..........ccoeeveeeeeecnneeeeeennnn.
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DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido la informacion proporcionada, se me
ofrecid la oportunidad de hacer pregunta; y responderlas satisfactoriamente,
no he percibido coaccion m he sido influido indebidamente a participar o
continuar participando en el estudio y que finalmente el hecho de responder la
encuesta expresa su aceptacion de participar voluntariamente en el estudio. En
mento a ello proporciono la informacién siguiente:

Documento Nacional de Identidad:

Correo electronico personal o institucional:

Firma
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