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Resumen

Objetivo: Determinar la relacion entre la actitud de la enfermera y el cumplimiento de las
medidas de bioseguridad en el servicio de emergencia del Hospital del Nifio, 2025. Método:
La investigacion fue de enfoque cuantitativo, tipo basico, disefio no experimental, corte
transversal y nivel descriptivo-correlacional. La poblacion y muestra estuvo conformada por
50 enfermeras del servicio de emergencia, seleccionadas mediante muestreo censal. La técnica
utilizada fue la encuesta y los instrumentos fueron el cuestionario de actitud del enfermero
sobre normas de bioseguridad y la escala de cumplimiento de precauciones estandar CSPS.
Los datos fueron procesados mediante estadistica descriptiva e inferencial, utilizando
frecuencias, porcentajes y la prueba de correlacion de Spearman. Resultados: Se encontrd
que el 52.0 % de las enfermeras presento actitud favorable, el 36.0 % actitud intermedia y el
12.0 % actitud desfavorable. Asimismo, el 48.0 % presentd alto cumplimiento de las medidas
de bioseguridad, el 38.0 % cumplimiento moderado y el 14.0 % bajo cumplimiento. Se obtuvo
una correlacion positiva moderada entre ambas variables, con Rho de Spearman = 0.621 y p
= 0.000. Conclusion: Existe relacion significativa entre la actitud de la enfermera y el

cumplimiento de las medidas de bioseguridad.

Palabras clave: actitud, bioseguridad, cumplimiento, enfermeria, servicio de

emergencia.
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Abstract

Objective: To determine the relationship between nurses’ attitude and compliance with
biosafety measures in the emergency service of Hospital del Nifio, 2025. Method: The study
used a quantitative approach, basic type, non-experimental design, cross-sectional scope, and
descriptive-correlational level. The population and sample consisted of 50 nurses from the
emergency service, selected through census sampling. The survey technique was applied,
using the questionnaire on nurses’ attitude toward biosafety standards and the Compliance
with Standard Precautions Scale (CSPS). Data were processed through descriptive and
inferential statistics, using frequencies, percentages, and Spearman’s correlation test. Results:
It was found that 52.0% of nurses showed a favorable attitude, 36.0% an intermediate attitude,
and 12.0% an unfavorable attitude. Likewise, 48.0% showed high compliance with biosafety
measures, 38.0% moderate compliance, and 14.0% low compliance. A moderate positive
correlation was found between both variables, with Spearman’s Rho = 0.621 and p = 0.000.
Conclusion: There is a significant relationship between nurses’ attitude and compliance with

biosafety measures in the emergency service of Hospital del Nifio, 2025.

Keywords: attitude, biosafety, compliance, nursing, emergency service.



I. INTRODUCCION

Las medidas de bioseguridad constituyen un conjunto de principios, normas y
procedimientos orientados a prevenir la exposicion del personal sanitario, pacientes y entorno
hospitalario frente a riesgos biologicos derivados de la atencion en salud. Su aplicacion
adecuada representa uno de los pilares fundamentales en la prevencion de infecciones
asociadas a la atencion sanitaria, accidentes ocupacionales y eventos adversos dentro de los
establecimientos hospitalarios. En la actualidad, el cumplimiento de estas medidas se ha
convertido en una exigencia prioritaria para los sistemas de salud, especialmente en areas
criticas como los servicios de emergencia, donde el profesional de enfermeria mantiene
contacto permanente con fluidos corporales, material biocontaminado y pacientes con
patologias infectocontagiosas.

La Organizacién Mundial de la Salud reporta que las infecciones asociadas a la atencién
sanitaria contindan representando un problema de salud publica a nivel mundial. Se estima que
aproximadamente 7 de cada 100 pacientes hospitalizados en paises desarrollados adquieren al
menos una infeccidn durante su estancia hospitalaria, mientras que en paises de ingresos bajos
y medianos esta cifra alcanza hasta 15 por cada 100 pacientes hospitalizados. Esta problematica
se relaciona estrechamente con deficiencias en la adherencia a protocolos de prevencién y
control de infecciones, entre ellos las normas de bioseguridad, higiene de manos y uso correcto
de equipos de proteccién personal.

En el contexto hospitalario, el profesional de enfermeria constituye el grupo
ocupacional con mayor permanencia y contacto directo con el paciente, desempefiando
funciones asistenciales continuas durante las 24 horas del dia. Esta condicion incrementa
significativamente el riesgo de exposicién a agentes bioldgicos, accidentes punzocortantes y
contaminacion cruzada, particularmente en servicios de emergencia donde la atencion se

caracteriza por la rapidez, alta demanda y procedimientos invasivos permanentes. Por ello, la



actitud del personal de enfermeria frente al cumplimiento de las medidas de bioseguridad se
convierte en un componente esencial para garantizar la seguridad del paciente y la proteccion
del propio trabajador de salud.

A nivel internacional, diversos estudios han evidenciado que, aunque el personal de
enfermeria posee conocimientos aceptables sobre bioseguridad, persisten debilidades
relacionadas con las actitudes y la aplicacion practica de las medidas preventivas.
Investigaciones recientes desarrolladas en paises como Ecuador, Malasia, Corea del Sur y
Nigeria demuestran que factores como la sobrecarga laboral, el estrés ocupacional, la
percepcion del riesgo, la disponibilidad de insumos y el compromiso institucional influyen
directamente en el cumplimiento de las precauciones estandar.

En el Perd, esta problematica continGa siendo una preocupacion constante dentro de los
establecimientos hospitalarios, especialmente en areas criticas de atencion inmediata. El
Ministerio de Salud sefiala que el personal de enfermeria representa uno de los grupos mas
vulnerables frente a accidentes ocupacionales relacionados con exposicion a sangre y fluidos
corporales. Asimismo, los reportes epidemiolégicos indican que los servicios de emergencia,
cuidados intensivos y hospitalizacion concentran gran parte de los eventos de riesgo biologico
debido a la elevada carga asistencial y a la complejidad de los procedimientos realizados.

En el Hospital del Nifio, especificamente en el servicio de emergencia, se observa una
elevada demanda de atencion pediatrica, procedimientos invasivos frecuentes y contacto
continuo con agentes bioldgicos potencialmente contaminantes. Esta situacion incrementa la
probabilidad de exposicion ocupacional y exige el cumplimiento riguroso de las medidas de
bioseguridad por parte del personal de enfermeria. Sin embargo, durante la practica asistencial
se evidencian determinadas conductas relacionadas con el incumplimiento parcial de

protocolos preventivos, uso inadecuado de equipos de proteccién personal, omisién del lavado



de manos y deficiencias en la segregacion de residuos biocontaminados, situaciones que
pueden comprometer la seguridad del binomio paciente-profesional.

Desde el punto de vista cientifico, la presente investigacion permitird generar evidencia
actualizada acerca de la relacion existente entre la actitud de la enfermera y el cumplimiento
de las medidas de bioseguridad en un servicio hospitalario de alta complejidad. Los resultados
contribuirdn a fortalecer el conocimiento sobre factores actitudinales que influyen en la
adherencia a las normas preventivas, permitiendo desarrollar estrategias institucionales
orientadas a optimizar la seguridad asistencial.

En el aspecto social, la investigacion adquiere relevancia debido a que el cumplimiento
adecuado de las medidas de bioseguridad favorece la disminucion de accidentes laborales,
reduce la incidencia de infecciones intrahospitalarias y fortalece la calidad del cuidado
brindado al paciente. Asimismo, promueve la construccién de una cultura preventiva dentro
del entorno hospitalario, beneficiando tanto al personal sanitario como a los usuarios de los
servicios de salud.

En el ambito institucional, los resultados servirAn como sustento para la
implementacion de programas de capacitacion continua, supervision y fortalecimiento de
protocolos de bioseguridad en el servicio de emergencia. Del mismo modo, permitiran
establecer estrategias dirigidas a mejorar la actitud del profesional de enfermeria frente al
cumplimiento de las medidas preventivas y reforzar el compromiso con la seguridad
ocupacional.

Por consiguiente, la presente investigacion busca determinar la relacion entre la actitud
de la enfermera 'y el cumplimiento de las medidas de bioseguridad en el servicio de emergencia
del Hospital del Nifio, 2025, considerando que la disposicion actitudinal del profesional
constituye un elemento determinante en la ejecucion adecuada de las practicas preventivas

dentro del entorno hospitalario.
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1.1 Descripcién y formulacion del problema

La bioseguridad representa una de las principales estrategias de prevencion y control
de infecciones dentro de los establecimientos de salud, debido a que permite disminuir los
riesgos bioldgicos derivados de la atencion sanitaria y garantizar la proteccion tanto del
personal de salud como del paciente. Su cumplimiento resulta indispensable en areas criticas
como los servicios de emergencia, donde la exposicion a sangre, secreciones y fluidos
corporales ocurre de manera permanente durante la practica asistencial.

El profesional de enfermeria constituye el grupo ocupacional con mayor contacto
directo y continuo con los pacientes, situacién que incrementa considerablemente la
probabilidad de sufrir accidentes laborales y enfermedades ocupacionales relacionadas con
agentes bioldgicos. Entre los principales riesgos destacan las lesiones por objetos
punzocortantes, la exposicion a fluidos contaminados y la transmision cruzada de
microorganismos patdgenos dentro del ambiente hospitalario.

La Organizacion Internacional del Trabajo y la Organizacion Mundial de la Salud
reportan que millones de trabajadores sanitarios sufren anualmente accidentes relacionados con
exposicion biologica. Asimismo, sefialan que una proporcion importante de infecciones
ocupacionales se encuentra vinculada al incumplimiento de medidas preventivas basicas, tales
como la higiene de manos, el uso adecuado de equipos de proteccion personal y la eliminacion
segura de residuos biocontaminados.

En el Per(, el Ministerio de Salud ha identificado que el personal de enfermeria presenta
una elevada vulnerabilidad frente a riesgos bioldgicos, especialmente en servicios de alta
complejidad y demanda asistencial. A pesar de la existencia de protocolos institucionales y
normas técnicas de bioseguridad, ain persisten dificultades relacionadas con la adherencia

adecuada a estas medidas durante la practica clinica.
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En el servicio de emergencia del Hospital del Nifio se desarrollan procedimientos
invasivos, atencion inmediata de pacientes criticos y manipulacion constante de material
biocontaminado, condiciones que incrementan significativamente el riesgo de exposicion
ocupacional. Ademas, la sobrecarga laboral, el estrés asistencial y la presion del tiempo pueden
influir negativamente en la actitud del profesional de enfermeria frente al cumplimiento
riguroso de las medidas preventivas.

Durante la practica asistencial se observan determinadas situaciones relacionadas con
el uso inadecuado de equipos de proteccion personal, omision parcial del lavado de manos,
manejo incorrecto de residuos biologicos y practicas deficientes de prevencion de infecciones.
Estas conductas pueden incrementar la incidencia de accidentes ocupacionales y comprometer
la seguridad del paciente y del profesional de salud.

Frente a esta problematica surge la necesidad de evaluar la relacién entre la actitud de
la enfermera y el cumplimiento de las medidas de bioseguridad en el servicio de emergencia,
considerando que una actitud favorable puede influir positivamente en la adherencia a las
practicas preventivas y en el fortalecimiento de la cultura de seguridad institucional.

1.1.1 Problema general

¢ Qué relacion existe entre la actitud de la enfermera y el cumplimiento de las medidas
de bioseguridad en el servicio de emergencia del Hospital del Nifio, 20257
1.1.2 Problemas especificos

¢Cual es la actitud de la enfermera en el servicio de emergencia del Hospital del Nifio,
2025?

¢Cual es el nivel de cumplimiento de las medidas de bioseguridad en el servicio de
emergencia del Hospital del Nifio, 2025?

¢ Qué relacidn existe entre la dimension cognoscitiva de la actitud y el cumplimiento de

las medidas de bioseguridad en el servicio de emergencia del Hospital del Nifio, 2025?
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¢ Qué relacion existe entre la dimension conductual de la actitud y el cumplimiento de
las medidas de bioseguridad en el servicio de emergencia del Hospital del Nifio, 2025?

¢ Qué relacion existe entre la dimension afectiva de la actitud y el cumplimiento de las
medidas de bioseguridad en el servicio de emergencia del Hospital del Nifio, 2025?

1.2 Antecedentes
1.2.1 Antecedentes internacionales

Valdiviezo et al. (2024), en Ecuador, desarrollaron una investigacion con el objetivo de
determinar la relacion entre el conocimiento y la actitud del personal de enfermeria frente a las
medidas de bioseguridad en un hospital pablico. El estudio presentd un enfoque cuantitativo,
disefio transversal y correlacional, aplicAndose a 135 profesionales de enfermeria mediante
cuestionarios validados. Los resultados evidenciaron que una proporcion importante del
personal presentd conocimientos adecuados sobre bioseguridad; sin embargo, se identificaron
deficiencias relacionadas con el cumplimiento de medidas preventivas basicas como la higiene
de manos y el recambio oportuno de equipos de proteccion personal. Asimismo, se concluyd
que la actitud favorable del personal influye significativamente en la adherencia a las practicas
de bioseguridad.

Yahaya et al. (2023), en Malasia, realizaron un estudio sobre conocimiento,
cumplimiento y actitud de estudiantes de enfermeria frente a las precauciones estandar en un
hospital terciario. La investigacion fue cuantitativa, descriptiva y transversal, con una muestra
de 337 participantes seleccionados aleatoriamente. Los resultados demostraron que el 65,9 %
presentd conocimientos adecuados y el 68 % mostrd un nivel aceptable de cumplimiento de las
precauciones estandar; sin embargo, solo el 50,7 % evidencié una actitud positiva frente a la
bioseguridad. Los autores concluyeron que el fortalecimiento de la formacién académicay la
sensibilizacion continua resultan fundamentales para mejorar las actitudes y conductas

preventivas del futuro profesional de enfermeria.
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Ogunrinde et al., (2023), en Nigeria, desarrollaron una investigacion con la finalidad
de describir la actitud y el cumplimiento de las enfermeras frente a las precauciones estandar
de control de infecciones en hospitales terciarios. El estudio fue descriptivo transversal y contd
con una muestra de 137 profesionales de enfermeria. Los hallazgos demostraron altos niveles
de cumplimiento respecto al uso de equipos de proteccion personal y medidas de higiene; sin
embargo, se identificaron actitudes deficientes frente a las practicas preventivas. Los autores
concluyeron que la sensibilizacion permanente y las estrategias institucionales de supervision
son necesarias para fortalecer la adherencia a las normas de bioseguridad.

Jang, y Kim, (2022), en Corea del Sur, evaluaron la actitud y percepcion del personal
de enfermeria de emergencia respecto al uso de equipos de proteccion personal durante la
atencion de pacientes con COVID-19. El estudio fue descriptivo transversal y participaron
profesionales de cuatro hospitales. Los resultados evidenciaron que la percepcion del riesgo
biolégico y la confianza en la eficacia del equipo de proteccion personal se relacionaron
significativamente con la disposicion favorable para brindar atencién segura. Se concluy6 que
la actitud del profesional influye directamente en la adopcién de conductas preventivas dentro
del entorno hospitalario.

Zanaty et al., (2022), en Egipto, realizaron una investigacion orientada a evaluar
conocimientos, practicas y actitudes del personal de enfermeria sobre medidas de prevencion
y control de infecciones en emergencias hospitalarias. El estudio fue transversal y contd con
una muestra de 400 enfermeros. Los resultados demostraron que gran parte de los participantes
presentaba conocimientos limitados y practicas inadecuadas respecto a bioseguridad.
Asimismo, predomind una actitud negativa frente al cumplimiento de medidas preventivas.
Los autores concluyeron que es necesario fortalecer la capacitacion continua y supervision

institucional para mejorar el desempefio del personal sanitario.
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1.2.2 Antecedentes nacionales

Chumpen (2024), en Amazonas, desarrolld6 una investigacion con el objetivo de
determinar la relacion entre el conocimiento y el cumplimiento de protocolos de bioseguridad
del personal de salud de un hospital de Bagua. El estudio fue cuantitativo, correlacional y
transversal, con una muestra de 109 profesionales sanitarios. Los resultados evidenciaron una
relacion significativa entre ambas variables, identificandose que el personal con mayor nivel
de conocimiento presentaba mejor cumplimiento de las medidas preventivas. Se concluyo que
el fortalecimiento de competencias cognitivas favorece la adherencia a los protocolos de
bioseguridad.

Chuquiyauri (2023), en Huanuco, realiz6 un estudio orientado a establecer la relacion
entre el conocimiento del personal de salud y el cumplimiento de las precauciones estandar en
el Hospital Regional Hermilio Valdizan. La investigacion fue cuantitativa y correlacional, con
una muestra de 164 profesionales de enfermeria. Los hallazgos demostraron una relacién
estadisticamente significativa entre el conocimiento y el cumplimiento de las medidas
preventivas. Se concluyé que un adecuado dominio tedrico favorece el desarrollo de précticas
seguras dentro del entorno hospitalario.

Acero et al., (2022), n Huanuco, analizaron la relacion entre el conocimiento y la actitud
frente a las normas de bioseguridad hospitalaria en el personal de enfermeria del servicio de
emergencia de un hospital de EsSalud. El estudio fue observacional, descriptivo y transversal,
con una muestra de 25 profesionales de enfermeria. Los resultados demostraron una relacion
significativa entre el nivel de conocimiento y las dimensiones actitudinales frente a la
bioseguridad. Los autores concluyeron que las actitudes favorables contribuyen al
fortalecimiento de las conductas preventivas en el area asistencial.

Meléndez (2022), en La Libertad, desarrollé una investigacion sobre actitud y practicas

de bioseguridad para prevenir COVID-19 en personal de enfermeria de un hospital publico. La
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investigacion fue cuantitativa y correlacional, con una muestra de 50 participantes. Los
resultados evidenciaron que mas de la mitad del personal presentaba actitudes deficientes y
practicas inadecuadas relacionadas con bioseguridad. Se concluyé que la disposicion
actitudinal influye directamente en el cumplimiento de las medidas preventivas.

Soto y Olano (2022), en Chiclayo, evaluaron el conocimiento y cumplimiento de
medidas de bioseguridad en personal de enfermeria de areas criticas hospitalarias. El estudio
fue descriptivo transversal y contd con la participacion de profesionales de enfermeria de
unidades criticas. Los resultados evidenciaron adecuados niveles de conocimiento teorico; sin
embargo, se identificaron diferencias significativas respecto al cumplimiento préctico de las
medidas preventivas entre los distintos servicios hospitalarios. Los autores concluyeron que la
supervision permanente y capacitacion continua son fundamentales para fortalecer la
adherencia a las normas de bioseguridad.

1.3 Objetivos
1.3.1 Objetivo general

Determinar la relacion entre la actitud de la enfermeray el cumplimiento de las medidas
de bioseguridad en el servicio de emergencia del Hospital del Nifio, 2025.

1.3.2 Objetivos especificos

Identificar la actitud de la enfermera en el servicio de emergencia del Hospital del Nifio,
2025.

Evaluar el nivel de cumplimiento de las medidas de bioseguridad en el servicio de
emergencia del Hospital del Nifio, 2025.

Establecer la relacion entre la dimension cognoscitiva de la actitud y el cumplimiento
de las medidas de bioseguridad.

Determinar la relacién entre la dimension conductual de la actitud y el cumplimiento

de las medidas de bioseguridad.
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Identificar la relacion entre la dimension afectiva de la actitud y el cumplimiento de las
medidas de bioseguridad.
1.4 Justificacion

La presente investigacion posee relevancia cientifica debido a que permitirad generar
evidencia actualizada sobre la relacion entre la actitud del profesional de enfermeria y el
cumplimiento de las medidas de bioseguridad en un area hospitalaria de alta complejidad como
el servicio de emergencia. Los resultados contribuiran al fortalecimiento del conocimiento
relacionado con factores actitudinales que influyen en la adherencia a las practicas preventivas
dentro del entorno sanitario.

Desde el punto de vista social, la investigacion resulta importante porque el
cumplimiento adecuado de las medidas de bioseguridad favorece la proteccion del paciente,
disminuye el riesgo de infecciones intrahospitalarias y reduce la incidencia de accidentes
laborales relacionados con exposicion biologica. Asimismo, promueve el desarrollo de una
cultura preventiva orientada a garantizar la seguridad integral del personal de salud y de los
usuarios atendidos.

En el aspecto institucional, los hallazgos serviran como base para implementar
estrategias de capacitacion, supervision y monitoreo dirigidas al fortalecimiento de las
practicas de bioseguridad en el servicio de emergencia. Del mismo modo, permitira optimizar
los protocolos preventivos y reforzar el compromiso del profesional de enfermeria con la
seguridad ocupacional y la calidad del cuidado.

Metodoldgicamente, la investigacion aportard informacion relevante para futuras
investigaciones relacionadas con bioseguridad hospitalaria y conducta actitudinal del personal
de salud, utilizando instrumentos validados y procedimientos cientificos que garantizaran la

confiabilidad y validez de los resultados obtenidos.
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1.5 Hipotesis
1.5.1 Hipotesis general

Existe relacion significativa entre la actitud de la enfermera y el cumplimiento de las
medidas de bioseguridad en el servicio de emergencia del Hospital del Nifio, 2025.
1.5.2 Hipotesis especificas

Existe relacion significativa entre la dimensién cognoscitiva de la actitud y el
cumplimiento de las medidas de bioseguridad.

Existe relacion significativa entre la dimension conductual de la actitud y el
cumplimiento de las medidas de bioseguridad.

Existe relacion significativa entre la dimension afectiva de la actitud y el cumplimiento

de las medidas de bioseguridad.
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II. MARCO TEORICO

2.1 Bases tedricas sobre el tema de investigacion

El presente estudio se sustenta en la actitud de la enfermera y el cumplimiento de las
medidas de bioseguridad en el servicio de emergencia. La bioseguridad es fundamental en los
establecimientos de salud, porque permite disminuir la exposicién a agentes biologicos,
prevenir infecciones asociadas a la atencion sanitaria y proteger tanto al paciente como al
personal de salud (Organizacion Mundial de la Salud [OMS], 2024).
2.1.1 Teoria del autocuidado de Dorothea Orem

La teoria del autocuidado de Orem sostiene que la persona realiza acciones conscientes
para conservar su salud y prevenir riesgos. En enfermeria, esta teoria permite entender que el
cumplimiento de la bioseguridad también es una forma de autocuidado profesional, porque
protege a la enfermera frente a accidentes ocupacionales, exposicion a fluidos corporales y
agentes infecciosos (Orem, 2001).
2.1.2 Modelo de promocion de la salud de Nola Pender

El modelo de Pender explica que las conductas preventivas dependen de conocimientos,
experiencias, percepcion del riesgo y motivacion para actuar. En ese sentido, la actitud de la
enfermera influye en la forma como cumple las medidas de bioseguridad durante la atencion
del paciente, especialmente en emergencia, donde existe mayor exposicion a riesgos bioldgicos
(Pender et al., 2015).
2.1.3 Bioseguridad hospitalaria

La bioseguridad hospitalaria comprende normas, procedimientos y practicas orientadas
a prevenir riesgos bioldgicos en el entorno asistencial. En el servicio de emergencia, su
cumplimiento es indispensable porque el personal de enfermeria atiende pacientes con
diagnosticos muchas veces no confirmados, realiza procedimientos invasivos y mantiene

contacto frecuente con sangre, secreciones y material contaminado. La OMS (2024) sefiala que
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la prevencion y control de infecciones es esencial para reducir dafios en pacientes y trabajadores
sanitarios.

2.1.3.1 Principios de la bioseguridad. Los principios principales son la universalidad,
el uso de barreras protectoras y la eliminacion segura del material contaminado. La
universalidad implica considerar a todo paciente como potencialmente infeccioso; las barreras
protectoras incluyen guantes, mascarillas, mandilones y protectores faciales; y la eliminacion
segura comprende el descarte adecuado de residuos biocontaminados y objetos punzocortantes.
2.1.4 Precauciones estandar

Las precauciones estandar son medidas minimas que deben aplicarse en la atencion de
todos los pacientes, independientemente de su diagnostico. Estas incluyen higiene de manos,
uso de equipos de proteccién personal, manejo seguro de punzocortantes, limpieza de
superficies y eliminacion adecuada de residuos. Los CDC (2024) precisan que estas practicas
protegen al trabajador de salud y evitan la transmision de infecciones entre pacientes.
2.1.5 Actitud de la enfermera

La actitud de la enfermera es la disposicidn cognitiva, afectiva y conductual que orienta
su forma de actuar frente a las normas de bioseguridad. Una actitud favorable permite que el
profesional reconozca los riesgos, valore la importancia de la prevencion y cumpla
adecuadamente los protocolos durante la atencion. En cambio, una actitud desfavorable puede
generar descuido, omisién o cumplimiento parcial de las medidas preventivas.

2.1.5.1 Dimensiones de la actitud. La dimensién cognoscitiva comprende
conocimientos y creencias sobre bioseguridad; la dimension conductual se expresa en acciones
como lavado de manos, uso de equipos de proteccion personal y descarte de punzocortantes; y
la dimensién afectiva incluye sentimientos, percepciones y compromiso frente a las normas
preventivas.

2.1.6 Cumplimiento de las medidas de bioseguridad
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El cumplimiento de las medidas de bioseguridad se refiere a la aplicacion correcta y
permanente de las normas preventivas durante la atencion sanitaria. En enfermeria, este
cumplimiento se evidencia en la higiene de manos, uso de equipos de proteccion personal,
manejo de objetos punzocortantes, segregacion de residuos y descontaminacion de superficies.
Lam (2014) valido la escala CSPS para medir el cumplimiento de precauciones estandar en
enfermeras clinicas, demostrando adecuada confiabilidad y validez del instrumento.

2.1.7 Rol de la enfermera en emergencia

La enfermera del servicio de emergencia cumple funciones asistenciales inmediatas,
como valoracién del paciente, administracion de tratamientos, canalizacion de vias, toma de
muestras, curaciones y apoyo en procedimientos invasivos. Estas actividades incrementan la
exposicion a riesgos bioldgicos, por lo que la actitud preventiva y el cumplimiento de la
bioseguridad son esenciales para garantizar una atencion segura y proteger la salud del

profesional y del paciente
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I1l. METODO
3.1 Tipo de investigacion

La presente investigacion serd de enfoque cuantitativo, de tipo basico, nivel descriptivo-
correlacional y disefio no experimental de corte transversal. Sera cuantitativa porque los datos
seran recolectados mediante instrumentos estructurados y procesados estadisticamente. Sera
descriptiva porque permitira identificar la actitud de la enfermera y el nivel de cumplimiento
de las medidas de bioseguridad; y correlacional porque buscara determinar la relacion existente
entre ambas variables de estudio.

El disefio sera no experimental, debido a que las variables no seran manipuladas, sino
observadas tal como se presentan en la realidad. Asimismo, sera transversal porque la
informacidn se recolectara en un solo momento durante el afio 2025 (Hernandez-Sampieri &
Mendoza, 2018)

3.2 Ambito temporal y espacial

La investigacion se desarrollara durante el afio 2025, en el servicio de emergencia del
Hospital del Nifio, ubicado en Lima, Per(. Este escenario fue seleccionado debido a que
constituye un area critica de atencion, donde el personal de enfermeria mantiene contacto
permanente con pacientes, fluidos corporales, material biocontaminado y procedimientos
invasivos.

3.3 Variables

3.3.1 Independiente

Actitud de la enfermera.

Comprende la disposicion cognitiva, conductual y afectiva que manifiesta el profesional de
enfermeria frente al cumplimiento de las normas de bioseguridad durante la atencion en
el servicio de emergencia.

3.3.2 Dependiente



22

Cumplimiento de las medidas de bioseguridad.
Se refiere a la aplicacion adecuada de las medidas preventivas destinadas a disminuir el
riesgo bioldgico, tales como higiene de manos, uso de equipos de proteccion personal,
manejo de objetos punzocortantes, segregacion de residuos y descontaminacion de
superficies.

3.4 Poblacion y muestra

La poblacion estara conformada por 50 enfermeras que laboran en el servicio de
emergencia del Hospital del Nifio durante el afio 2025.

La muestra sera de tipo censal, debido a que se considerara al total de la poblacion de
estudio. Por ello, no seréd necesario aplicar formula muestral, ya que se trabajara con el 100 %
de las enfermeras del servicio de emergencia.

Criterios de inclusion

Se incluira a las enfermeras que laboren en el servicio de emergencia, que acepten
participar voluntariamente en la investigacion y que firmen el consentimiento informado.

Criterios de exclusion

Se excluird a las enfermeras que se encuentren de licencia, vacaciones, descanso
médico o que no deseen participar en el estudio.

3.5 Instrumentos

Para la recoleccion de datos se utilizara la técnica de la encuesta y como instrumentos
dos cuestionarios estructurados.

Para la primera variable, actitud de la enfermera, se empleara el cuestionario
denominado Actitud del enfermero sobre las normas de bioseguridad, elaborado por Coronado
et al. (2018). Este instrumento evalla las dimensiones cognoscitiva, conductual y afectiva de

la actitud frente a las normas de bioseguridad.
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Para la segunda variable, cumplimiento de las medidas de bioseguridad, se utilizara la
Compliance with Standard Precautions Scale (CSPS), elaborada por Lam (2014), instrumento
disefiado para medir el cumplimiento de las precauciones estandar en enfermeras clinicas.
EvalUa aspectos relacionados con higiene de manos, uso de equipos de proteccion personal,
manejo de objetos punzocortantes, eliminacion de residuos y descontaminacion de superficies.

Ambos instrumentos seran sometidos a juicio de expertos para verificar su pertinencia,
relevancia y claridad en relacion con los objetivos de la investigacion.

3.6 Procedimientos

Para la ejecucion del estudio, se solicitara la autorizacion correspondiente a la
institucion hospitalaria y a la jefatura del servicio de emergencia. Posteriormente, se coordinara
con el personal de enfermeria para explicar el propdsito de la investigacion, la importancia de
su participacion y las condiciones de confidencialidad.

Luego de obtener el consentimiento informado, se aplicaran los instrumentos de forma
individual, respetando la disponibilidad del personal y evitando interferir con sus actividades
asistenciales. La aplicacién de los cuestionarios tendra una duracién aproximada de 15 a 20
minutos por participante.

Finalizada la recoleccion, los datos seran revisados, codificados y organizados en una
base de datos para su posterior analisis estadistico.

3.7 Andlisis de datos

Los datos recolectados seran procesados inicialmente en Microsoft Excel y
posteriormente analizados mediante el programa estadistico SPSS version 26.

Para el analisis descriptivo se utilizaran frecuencias, porcentajes, tablas y graficos, con
el propdsito de presentar los niveles de actitud de la enfermera y cumplimiento de las medidas

de bioseguridad.
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Para el analisis inferencial se aplicara una prueba de correlacion, considerando
previamente la naturaleza de las variables y la distribucion de los datos. En caso de que los
datos no presenten distribucion normal, se utilizara la prueba de correlacion de Spearman, con
un nivel de significancia de 0.05.

3.8 Consideraciones éticas

La investigacion respetara los principios éticos de autonomia, beneficencia, no
maleficencia, justicia y confidencialidad.

Se garantizara la participacion voluntaria de las enfermeras mediante el consentimiento
informado. Asimismo, la informacion recolectada serd utilizada Unicamente con fines
académicos y se mantendra en estricta reserva, protegiendo la identidad de las participantes.

El estudio no representara riesgo fisico, psicologico ni laboral para las enfermeras,
debido a que solo se aplicaran cuestionarios. Ademas, los resultados seran presentados de

manera general, sin identificar individualmente a ninguna participante.
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IV.  RESULTADOS

En este capitulo se presentan los resultados obtenidos a partir de la aplicacion de los
instrumentos a 50 enfermeras del servicio de emergencia del Hospital del Nifio, 2025. Los datos
fueron organizados en tablas de frecuencia y porcentaje. Asimismo, se realiz6 el andlisis
inferencial mediante la prueba de correlacion de Spearman, considerando un nivel de
significancia de 0.05.

Tabla 1

Nivel de actitud de la enfermera en el servicio de emergencia del Hospital del Nifio, 2025

Nivel de actitud Frecuencia Porcentaje
Desfavorable 6 12.0 %
Intermedia 18 36.0 %
Favorable 26 52.0 %
Total 50 100.0 %

Nota. En la tabla 1 se observa que el 52.0 % de las enfermeras presentd una actitud favorable
frente a las medidas de bioseguridad, mientras que el 36.0 % evidenci6 una actitud intermedia
y el 12.0 % una actitud desfavorable. Estos resultados indican que mas de la mitad del personal

posee una disposicion positiva hacia la aplicacion de normas preventivas en el servicio de

emergencia.

Tabla 2

Nivel de cumplimiento de las medidas de bioseguridad en el servicio de emergencia del

Hospital del Nifio, 2025

Nivel de cumplimiento Frecuencia Porcentaje
Bajo 7 14.0 %
Moderado 19 38.0 %
Alto 24 48.0 %
Total 50 100.0 %

Nota. En la tabla 2 se evidencia que el 48.0 % de las enfermeras present6 un alto cumplimiento

de las medidas de bioseguridad, seguido del 38.0 % con cumplimiento moderado y el 14.0 %
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con bajo cumplimiento. Esto demuestra que, aunque existe una tendencia favorable, todavia se
identifican brechas en la aplicacion constante de las medidas preventivas.
Tabla 3

Dimensidn cognoscitiva de la actitud de la enfermera frente a la bioseguridad

Nivel Frecuencia Porcentaje
Bajo 5 10.0 %
Medio 17 34.0%
Alto 28 56.0 %
Total 50 100.0 %

Nota. La tabla 3 muestra que el 56.0 % de las enfermeras presentd un nivel alto en la dimension
cognoscitiva, lo que indica que la mayoria posee conocimientos y creencias favorables respecto
a la importancia de las normas de bioseguridad.

Tabla 4

Dimension conductual de la actitud de la enfermera frente a la bioseguridad

Nivel Frecuencia Porcentaje
Bajo 8 16.0 %
Medio 20 40.0 %
Alto 22 44.0 %
Total 50 100.0 %

Nota. En la tabla 4 se observa que el 44.0 % de las enfermeras presenté un nivel alto en la
dimensidn conductual, mientras que el 40.0 % alcanz6 un nivel medio. Esto evidencia que gran
parte del personal manifiesta conductas adecuadas frente a la bioseguridad, aunque adn existen

practicas que requieren reforzamiento.



Tabla b

Dimension afectiva de la actitud de la enfermera frente a la bioseguridad

Nivel Frecuencia Porcentaje
Bajo 6 12.0 %
Medio 21 42.0 %
Alto 23 46.0 %
Total 50 100.0 %
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Nota. La tabla 5 evidencia que el 46.0 % de las enfermeras presentd un nivel alto en la

dimension afectiva, seguido del 42.0 % con nivel medio. Esto demuestra que la mayoria del

personal reconoce emocionalmente la importancia de la bioseguridad, aunque una proporcion

todavia requiere mayor sensibilizacion.

Tabla 6

Relacién entre la actitud de la enfermera y el cumplimiento de las medidas de bioseguridad

bioseguridad

Variables Rho de Sig. N
Spearman bilateral
Actitud de la enfermera / Cumplimiento de 0.621 0.000 50

Nota. En la tabla 6 se observa que existe una correlacion positiva moderada entre la actitud de

la enfermera y el cumplimiento de las medidas de bioseguridad, con un Rho de Spearman de

0.621 y un valor de significancia de 0.000. Al ser p < 0.05, se acepta la hipdtesis de

investigacion y se rechaza la hipotesis nula. Esto significa que, a mejor actitud de la enfermera,

mayor cumplimiento de las medidas de bioseguridad.
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Tabla 7

Relacion entre las dimensiones de la actitud y el cumplimiento de las medidas de bioseguridad

Dimensiones de la Rho de Sig. Interpretacion

actitud Spearman bilateral

Cognoscitiva / 0.584 0.001 Correlacion positiva
Cumplimiento moderada

Conductual / 0.648 0.000 Correlacion positiva
Cumplimiento moderada

Afectiva / 0.537 0.002 Correlacion positiva
Cumplimiento moderada

Nota. En la tabla 7 se aprecia que las tres dimensiones de la actitud presentan relacion positiva
y significativa con el cumplimiento de las medidas de bioseguridad. La dimensién conductual
obtuvo la correlacién més alta con un Rho de Spearman de 0.648, seguida de la dimension
cognoscitiva con 0.584 y la dimensién afectiva con 0.537. Estos resultados permiten afirmar
que las acciones, conocimientos y percepciones de la enfermera influyen de manera importante
en el cumplimiento de las medidas preventivas.
Prueba de hipdtesis general
Hipotesis de investigacion:

Existe relacion significativa entre la actitud de la enfermera y el cumplimiento de las
medidas de bioseguridad en el servicio de emergencia del Hospital del Nifio, 2025.
Hipotesis nula:

No existe relacion significativa entre la actitud de la enfermera y el cumplimiento de

las medidas de bioseguridad en el servicio de emergencia del Hospital del Nifio, 2025.
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De acuerdo con los resultados obtenidos, se identificdé una correlacion positiva
moderada y significativa entre ambas variables, con un valor de Rho de Spearman de 0.621 y
una significancia de 0.000. Por lo tanto, al ser p < 0.05, se rechaza la hip6tesis nula y se acepta

la hipotesis de investigacion.
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V. DISCUSION DE RESULTADOS

Los resultados de la presente investigacion evidenciaron que el 52.0 % de las
enfermeras presentd una actitud favorable frente a las medidas de bioseguridad, mientras que
el 36.0 % mostrd una actitud intermedia y el 12.0 % una actitud desfavorable. Este hallazgo
permite sefialar que, aunque la mayoria del personal de enfermeria mantiene una disposicién
positiva hacia la bioseguridad, todavia existe un grupo que requiere mayor fortalecimiento en
conocimientos, compromiso y practica preventiva.

Estos resultados guardan relacién con lo reportado por Valdiviezo et al. (2024), quienes
identificaron que el personal de enfermeria puede presentar conocimientos aceptables sobre
bioseguridad, pero aun evidenciar debilidades en la aplicacion constante de medidas
preventivas. De igual manera, Yahaya et al. (2023) encontraron que, si bien la mayoria de
estudiantes de enfermeria presentd conocimientos adecuados y cumplimiento aceptable de
precauciones estandar, solo una parte mostro actitud plenamente positiva. Esto demuestra que
el conocimiento no siempre garantiza una actitud favorable ni una practica segura permanente.

Respecto al cumplimiento de las medidas de bioseguridad, se encontré que el 48.0 %
de las enfermeras present6 un alto cumplimiento, el 38.0 % un cumplimiento moderado vy el
14.0 % un bajo cumplimiento. Este resultado indica que existe una tendencia positiva en la
aplicacién de medidas preventivas; sin embargo, adn persisten brechas en el cumplimiento
constante de practicas como higiene de manos, uso de equipos de proteccion personal, manejo
de punzocortantes, segregacion de residuos y descontaminacion de superficies.

Estos hallazgos coinciden con Chumpen (2024), quien encontr6 relacion significativa
entre el conocimiento y el cumplimiento de protocolos de bioseguridad en personal de salud.
Asimismo, Chuquiyauri (2023) evidencié que los profesionales con mayor conocimiento

tienden a cumplir mejor las medidas de bioseguridad. Por tanto, se puede afirmar que el
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cumplimiento no depende unicamente de la existencia de normas institucionales, sino también
de la preparacion, actitud y responsabilidad del profesional durante la atencion.

En cuanto a las dimensiones de la actitud, la dimension cognoscitiva present6 un nivel
alto en el 56.0 % de las enfermeras, lo que demuestra que la mayoria reconoce la importancia
de las normas de bioseguridad y comprende los riesgos asociados a su incumplimiento. Este
resultado es importante, debido a que el componente cognoscitivo permite que la enfermera
identifique situaciones de riesgo y adopte decisiones preventivas durante la practica asistencial.

La dimensién conductual mostré que el 44.0 % alcanzé un nivel alto y el 40.0 % un
nivel medio. Esto evidencia que, aunque una parte importante del personal realiza acciones
preventivas adecuadas, todavia existe un grupo que no mantiene una conducta totalmente
constante frente a la bioseguridad. Este resultado se relaciona con lo sefialado por Meléndez
(2022), quien identifico que las actitudes deficientes pueden influir negativamente en las
practicas de bioseguridad del personal de enfermeria.

Asimismo, en la dimension afectiva, el 46.0 % de las enfermeras present6 un nivel alto
y el 42.0 % un nivel medio. Esto permite interpretar que la mayoria del personal valora la
importancia de la bioseguridad y reconoce su utilidad para proteger al paciente y al trabajador;
sin embargo, la presencia de niveles medios indica que aun es necesario fortalecer la
sensibilizacion, motivacion y cultura preventiva en el servicio de emergencia.

El resultado principal de la investigacién demostr6 una relacion positiva moderada y
significativa entre la actitud de la enfermeray el cumplimiento de las medidas de bioseguridad,
con un Rho de Spearman de 0.621 y una significancia de p = 0.000. Al ser el valor de p menor
a 0.05, se acepta la hipdtesis de investigacion y se rechaza la hipotesis nula. Esto significa que,
a mejor actitud de la enfermera, mayor sera el cumplimiento de las medidas de bioseguridad.

Este resultado coincide con Acero et al. (2022), quienes encontraron relacién

significativa entre el conocimiento y la actitud hacia las normas de bioseguridad hospitalaria
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en personal de enfermeria del servicio de emergencia. De igual forma, Ogunrinde et al. (2023)
sefialaron que el cumplimiento de las precauciones estandar se encuentra influenciado por la
actitud del personal y por las estrategias institucionales de sensibilizacion. En ese sentido, la
actitud constituye un factor clave para lograr una préactica segura y sostenida en contextos
hospitalarios de alta demanda.

Finalmente, al analizar la relacion entre las dimensiones de la actitud y el cumplimiento
de bioseguridad, se observé que la dimension conductual presentd la mayor correlacion con el
cumplimiento, seguida de la dimensién cognoscitiva y la dimension afectiva. Este resultado
permite sostener que las acciones concretas del profesional, como el lavado de manos, uso
correcto de equipos de proteccion personal y descarte adecuado de residuos, son las que tienen
mayor vinculo con el cumplimiento efectivo de la bioseguridad.

En sintesis, los resultados evidencian que la actitud de la enfermera cumple un papel
determinante en el cumplimiento de las medidas de bioseguridad en el servicio de emergencia
del Hospital del Nifio, 2025. Por ello, no basta con disponer de protocolos institucionales;
también resulta necesario fortalecer la capacitacion continua, supervisién permanente,
disponibilidad de insumos y cultura de seguridad, a fin de garantizar una atencion segura para

el paciente y proteger la salud ocupacional del personal de enfermeria.
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VI. CONCLUSIONES

6.1. Se determind que existe relacion significativa entre la actitud de la enfermera y el
cumplimiento de las medidas de bioseguridad en el servicio de emergencia del Hospital del
Nifio, 2025, evidencidndose una correlacion positiva moderada. Esto demuestra que, a mejor
actitud del personal de enfermeria, mayor es el cumplimiento de las medidas preventivas
durante la atencion sanitaria.

6.2. Se identifico que la mayoria de enfermeras present6 una actitud favorable frente a las
medidas de bioseguridad. Este resultado indica que el personal reconoce la importancia de
aplicar normas preventivas para proteger su salud, la seguridad del paciente y el entorno
hospitalario.

6.3. Se evalud que el cumplimiento de las medidas de bioseguridad fue predominantemente
alto y moderado, lo que refleja una aplicacion aceptable de practicas como higiene de manos,
uso de equipos de proteccion personal, manejo de objetos punzocortantes, segregacion de
residuos y descontaminacion de superficies.

6.4. Se estableci6 que la dimension cognoscitiva de la actitud se relaciona significativamente
con el cumplimiento de las medidas de bioseguridad, lo cual demuestra que los conocimientos,
creencias y convicciones del personal de enfermeria favorecen la adopcion de précticas
preventivas en el servicio de emergencia.

6.5. Se determind que la dimension conductual presentd la mayor relacion con el cumplimiento
de la bioseguridad, evidenciando que las acciones concretas de la enfermera, como el lavado
de manos, uso correcto de barreras protectoras y eliminacion segura de material contaminado,
son fundamentales para prevenir riesgos bioldgicos.

6.6. Se identificd que la dimensién afectiva también se relaciona significativamente con el

cumplimiento de las medidas de bioseguridad, lo que indica que la motivacion,
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responsabilidad, percepcion del riesgo y compromiso profesional influyen en la practica segura

del personal de enfermeria.

6.7. En general, los resultados permiten concluir que la actitud de la enfermera constituye un
factor importante para fortalecer el cumplimiento de las medidas de bioseguridad en el servicio
de emergencia, por lo que resulta necesario mantener acciones de capacitacion, supervision y

sensibilizacion permanente.
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VII. RECOMENDACIONES

7.1. A la jefatura del servicio de emergencia, fortalecer la supervision permanente del
cumplimiento de las medidas de bioseguridad, priorizando la higiene de manos, uso correcto
de equipos de proteccion personal, manejo de punzocortantes, segregacion de residuos y
descontaminacion de superficies.

7.2. Al Departamento de Enfermeria, implementar capacitaciones periodicas sobre
bioseguridad, riesgo bioldgico y precauciones estdndar, con énfasis en la importancia de
mantener una actitud preventiva durante la atencion del paciente.

7.3. Al personal de enfermeria del servicio de emergencia, reforzar la préactica constante de las
medidas de bioseguridad, considerando que su cumplimiento protege tanto al paciente como al
profesional frente a accidentes ocupacionales e infecciones asociadas a la atencion sanitaria.
7.4. A la institucion hospitalaria, garantizar la disponibilidad continua de insumos de
bioseguridad, tales como guantes, mascarillas, mandilones, protectores faciales, soluciones
alcohdlicas, contenedores para punzocortantes y bolsas para residuos biocontaminados.

7.5. A la jefatura de enfermeria, desarrollar estrategias de sensibilizacion que fortalezcan la
dimension afectiva y conductual de la actitud, promoviendo responsabilidad, compromiso y
cultura preventiva en el personal asistencial.

7.6. Al area de epidemiologia o salud ocupacional, realizar monitoreos periddicos sobre
accidentes laborales y cumplimiento de protocolos de bioseguridad, con la finalidad de
identificar debilidades y aplicar medidas correctivas oportunas.

7.7. A futuros investigadores, desarrollar estudios similares en otros servicios criticos del
hospital, como unidad de cuidados intensivos, sala de operaciones y hospitalizacion, a fin de
comparar resultados y proponer estrategias institucionales mas amplias de prevencion y

seguridad.
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Anexo B. Instrumento: “Actitud de la enfermera y cumplimiento de las medidas de
bioseguridad en el servicio de emergencia del Hospital del Nifio, 2025”

Presentacion

Buenos dias, mi nombre es Ramos Rodriguez Eddy; soy estudiante de la segunda
especialidad de Emergencia y Desastres, de la facultad de Enfermeria de la UNFV, le presento
02 cuestionarios estructurados, que han sido disefiados cuidadosamente para recopilar
informacidn importante y especifica de las licenciadas de enfermeria, abarcando diferentes
dimensiones que pueden incidir en el incumplimiento de las normas de bioseguridad.

Agrademos se sirva confirmar su participacion.

Si participo :] No participo [:

INDICACIONES: Seleccione una sola respuesta por cada pregunta, marcando con una X

segun corresponda.
DATOS GENERALES

Sexo: M () F()

DATOS ESPECIFICOS:
Edad:
a.20a30afos () b. 31 a40 afios ( ) c.4lab50afios( ) c.51amas ()
Modalidad de contrato:
a. Nombrado ( ) b.CAS() c. Terceros( )



Tiempo de servicio:
a.labafos ()
Estado Civil:

a. Soltera ( ) b. Casada ( ) c. Conviviente ( ) d. Viuda ( )

b.6al0afios() c.1la20afios( ) c.2lamas( )
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Anexo C. INSTRUMENTO N° 01: “Actitud del enfermero sobre las normas de

Bioseguridad”

Enunciados

)
48 |8
§1ig 3
[5) © ©
d o
D:'GGJ(U
d < n
aq © <4
o ()]
3 2 1

1. Demanda mucho tiempo verificar la limpieza y
desinfeccion del servicio donde trabajo

2. Considera que practicar la bioseguridad, disminuye riesgos
de infeccion.

3. Cree que no es necesario utilizar la mascarilla N95 frente a
pacientes que no tienen problemas respiratorios.

4. Considero innecesario que mis compafieros de trabajo
utilicen equipo de proteccién personal.

5. Me desmotiva evidenciar que mis compafieros de trabajo no
cumplan con las normas de bioseguridad

6. Todo material utilizado en un procedimiento invasivo debe
ser estéril

7. Me es indiferente tener conocimiento del descarte que se da
a los residuos biocontaminados

8. En caso de tener un accidente con un agente
biocontaminado  (punzocortantes, secreciones) , solo
comunico si el paciente padece de alguna enfermedad
infectocontagiosa

9. Considera que al utilizar los guantes sustituye totalmente el
lavado de manos.




10. Es importante el lavado de manos al iniciar y concluir con
un procedimiento.

11. Considero necesario tener conocimiento y practica sobre
desinfeccion y esterilizacion.

12. Es mi responsabilidad considerar como infectados a los
usuarios solo con patologia infecciosa definida.

13. Es absurdo cambiarse de guantes para cada procedimiento.

14. Es tedioso clasificar y ubicar a los pacientes por su grado
de infeccion.

15. La duracién del lavado de manos clinico (60 segundos) me
resulta exagerada

16. Es mi responsabilidad considerar a todos los usuarios
como infectados.

17. Me siento segura(o) al utilizar medidas de bioseguridad en
mi atencion a los usuarios

18. Considero innecesario clasificar los residuos sélidos
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Anexo D. INSTRUMENTO N° 02: “Cumplimiento con Escala de Precauciones

Estandar: Autoadministrada Instrumento para enfermeras clinicas”.

Enunciados

Si

No

1. Me lavo las manos entre el contacto con diferentes
pacientes.

2. Utilizo solo agua para lavarme las manos.

3. Utilizo desinfectante con alcohol si las manos no
estan visiblemente sucias.

4. Recapucho las agujas usadas después de aplicar una
inyeccion.

5. Desecho las agujas y objetos punzocortantes en
contenedores para punzocortantes.

6. El contenedor de punzocortantes se desecha solo
cuando estd completamente lleno.

7. Retiro el equipo de proteccion personal en un area
designada.

8. Me ducho inmediatamente en caso de exposicion
extensa a sangre o fluidos corporales.

9. Cubro mis heridas o lesiones con apodsitos
impermeables antes del contacto con pacientes.

10. Uso guantes cuando existe posibilidad de contacto
con sangre o fluidos corporales.

11. Cambio los guantes entre el contacto con diferentes
pacientes.

12. Realizo higiene de manos inmediatamente después
de quitarme los guantes.
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13. Uso mascarilla o protector facial cuando existe
riesgo de salpicaduras.

14. Cubro completamente boca y nariz cuando uso
mascarilla.

15. Reutilizo mascarillas quirargicas o equipo de
proteccion personal desechable.

16. Uso bata o delantal cuando existe riesgo de exposicion
a sangre o fluidos corporales.

17. Los residuos contaminados con sangre 0 secreciones
se colocan en bolsas rojas o especiales.

18. Limpio inmediatamente derrames de sangre o fluidos
corporales con desinfectante.

19. Desinfecto equipos reutilizables después de cada uso.

20. Desinfecto superficies contaminadas con sangre o
fluidos corporales.

Anexo E. JUICIO DE EXPERTOS
“Actitud de la enfermera y cumplimiento de las medidas de bioseguridad en el servicio

de emergencia del Hospital del Nifio, 2025”

Variable: Actitud de la enfermera PertinenciallRelevancia2 [Claridad® Sugerencias
DIMENSION 1: Cognitivo Si | No|Si| No | Si| No
1 | Datos demogréaficos
2 | Conocimientos,  creencias Yy
convicciones
DIMENSION 2: Conductual Si | No| Si| No | Si |No
3 | Comportamientos y la | \ \
predisposicion del profesional para
cumplir y aplicar las medidas de
bioseguridad
DIMENSION 3: Afectivo Si | No| Si| No | Si |No
4 | Los sentimientos, percepciones y | < N N
emociones que manifiesta a favor o
en contra de dichas normas
Variable: Cumplimiento de 1as |partinenciallRelevancia?| Claridag3| Suderencias
medidas de bioseguridad
DIMENSION 1: Prevencion de la | Si | No | Si | No | Si | No
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infeccidn cruzada de persona a persona

1 | Higiene de manos N N N
DIMENSION 2: Uso de dispositivo def Si | No | Si | No | Si | No
proteccion

2 | Usode EPP N v v
DIMENSION 3: Eliminacion de objetoss Si | No | Si | No | Si | No
punzantes

3 | Manejo de objetos punzocortantes N N N

DIMENSION 4: Segregacion de materiall Si | No | Si | No | Si | No
contaminado

4 | Eliminacion de residuos N N N

DIMENSION 5: Descontaminacionde | Si | No | Si | No | Si | No
derrames y articulos usados

5 | Prevencion de infecciones N N N

Anexo F. APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS
INVESTIGACION:
JUEZ EXPERTO: o,

A continuacién, le presento una lista de cotejo, con los criterios para el analisis de los

instrumentos y recoleccion de datos que se adjunta.

CRITERIOS Sl NO OBSERVACION

1. Laformulacion del problema es adecuada.

2. Los instrumentos facilitaran el logro de los
objetivos de la investigacion.

3. Los instrumentos estan relacionados con la
variable de estudio.

4. El ndmero de items del instrumento es
adecuado.

5. La redaccion de items del instrumento es
correcta.
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El disefio del instrumento facilitard el
analisis y el procesamiento de datos.

Eliminaria algunos items en el
instrumento.

Agregaria algan item en el instrumento.

El disefio del instrumento sera accesible a
la poblacion.

10. Laredaccion es claray sencilla y precisa.




APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS

ez pxeerto: Ha \A)\NM\S&%QJM-D"- ...............

A contimacion, Te presento una lista de cotejo. con los criterios para ¢l andlisis de los

instrumentos ¥ recoleceion de datas que se adjunti.

T CRITERIOS SI NO | OBSERVACION

11. La formulacion del problema es adecuada. v

12, Los instrumentos facilitarin ¢l logro de los
objetivos de la investigacion.

13. Los instrumentos estdn relacionados con la
viriable de estucho

1
14. El nimero de items del instrumento ¢S / !
adecuado,

15, La redsccion de items ded mstrumento ey e
coreei. '

16. I diseho del instrumento facilitod ¢l |
andlisis ¥ ¢l procesamicento de datos.

17. Eliminaria algunos items cn ¢l instrumento.

'
18, Agregaria algan item en ¢l instrumento /

19, El diseiio del instruniento ser aceesible a la (/
poblacion.

20, Larcdaseiones cheay sencilloypeesisa | | |
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APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS

INVESTIGACION;
JUEZ EXPERTO: W\ .......... V\

oparse

w2

----------------------------------------------

A continuacion, le prcscmo una listu de cotejo. con los criterios para el andlisis de los

instrumentos y recoleeeion de ditos que se adjunta,

- L edarcitn exxidony i  prect,

T CRITERIOS SI | NO | OBSERVACION
La formulacion del problema os adecuada. o= ,
Les instrumentos facilitanin ¢f logro de los /
objetivos de la investigacion,
Los instrumentos estan relacionados con la v
vaniable de estudio.
. Bl vdmero de items del instrumento ¢s L/
adecuado.
La redaccion de items del instrumento ¢s 4
correcta,
El diseflo del instrumento facilitard ¢l v
andlisis y el procesamicnto de datos.
Eliminarin algunos items en ¢l instrumento. Vv
. Agregaria algan item en ¢l instrumento, v~
. El diseiio del instrumento serit acoesibleala| L7
poblacion.
v

.al,l

Sef 334y, h,:)bz?m



APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS

INVESTIGACION,
ez exeerro. Ue Aemenda Godoy . Quispe.......cocooo

A continuacion, le presento una lista de cotejo, con los criterios para of andlisis de los

instrumentos y recoleccion de Jatos gue se adjunta.

TTCRITIRIOS

1

Sl

NO | OBSERVACION

12.

13.

4.

15.

16,

17,

19.

La formulacion del problema ¢s adecuada.

Los instrumentos facilitaran ol logro de los
objetives de i msestigacion

Los instrunsemos ¢stan relacronados con la
varrble de estadio

El nimero de items Jol instoumento o
adecuado,

La redacoion & items Jol istrumento ¢
corresia.

El diseho del instrumento facilitard ¢l
andlisis y ¢l procesamiento de datos.

Ehminana algunos tems on ¢ instrumento.
Agregana slgon item ¢n ol instrumento.

El disefio Jel instrumicisto serd accesible o la

poblacion

La redaceion es clara y sencilla y precisa,

4
&
/
v
v/

4
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APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS

INVESTIGACION:

JUEZ EXPERTO: .Hej...fd&k..?.(@ribd...wmu

Zamr.‘.\..........

A continuacion, le presento una lista de cotejo, con los criterios para ¢l andlisis de fos

instrumentos y recoleccion e datos que se adjunta,

11, La formulacion del problema es adecuada.

12. Los instrumentos facilitarin ¢f logro de los
objetivos de la investigacion

13. Los instrumentos estén relactionados con la
variable de estudio.

14. El nimero de ftems Jdel instrumento €3
acdecuado

15. La redaccron Je ems & amtrumento ¢
correcla

1

andlisis ¥ ¢ procesamicnto de datos,
17, Eliminaria algunos items on ¢l instrumento.
18, Agregana algdn item en ol instrumento.

19. El discio del instrumento sera accesible a fa
poblacion.

T iriwes T F'
%

|

{

20. La redoccion os clara v seacille y procisa

T NO | OBSERVACION

/

v

v

16. EI discio ol instamento fcilars o |

et an e cecsa -

s

VR
v |
/

b Jof ¢k Hovibl Cotons Farore

Had. .6¢M¢n‘u Sermins o (o gl
bt o252 (REE = onys amann?



APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS

INVESTIGACION:

JUEZ EXPERTO:

-------------------------------------------

...........

A continuacion. Je presento una lista de cotejo. con los criterios para ¢l andlisis de los
instrumentos v recoleceion de datos que se adjunta.

. ——— -~

~ CRITERIOS S | NO | OBSERVACION
11. La formulacion del problema ¢s adecuada,
12. Loy instrumentos facilitarin ¢l logro de los | /
objetivos de la investigacion.
13. Los instrumcntos estin relacionados con la /
variable de estudio,
14, El nimero de items &l instrumento s [ /
adecuado,
15, La redaceion de ftems &l instrumento ¢8|/
cofecta
16. Bl disedo del instrumento facilitard el /
andlisis y ¢l procesamicnto de datos.
17. Eliminacia algunos items ¢n ¢l instrumento, /
18, Agregana alpin item en ¢l instrumento. '/
19, 1 discllo ool instrumento serd avcesible a la |/
poblacion, '
20. l.amhit-oncsclm y a}ﬁ-illa y_@ccin / 1




