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RESUMEN

Objetivo. Determinar la relacion que existe entre el conocimiento y la
aplicacion de los protocolos de bioseguridad por la COVID-19. Métodos.
La investigacion fue descriptiva, correlacional y de corte transversal. La
poblacién estuvo constituida por 45 trabajadores de salud pertenecientes al
Hospital Materno Infantil Carlos Showing Ferrari de Hudnuco, 2020, quienes
respondieron a un cuestionario de conocimiento y a una guia de observacién
sobre bioseguridad por COVID-19. Para el andlisis estadistico se utilizd el
coeficiente de correlacidon de rho de Spearman. Resultados. El 97,8 % de los
trabajadores (44) mostraron cumplimiento de protocolos de bioseguridad
por COVID-19 en forma correcta y 62,2 % (28 trabajadores) alcanzaron
conocimiento de nivel regular. Por otro lado, el conocimiento se asocia
significativamente con el cumplimiento de protocolos de bioseguridad por
COVID-19, con p =0,000; asimismo, esta aplicacion de protocolos se relaciona
significativamente con las dimensiones del conocimiento: conocimientos
de la enfermedad (p = 0,000), conocimientos de bioseguridad (p = 0,000),
conocimientos de universalidad (p = 0,000), conocimientos de uso de
barreras (p = 0,020) y conocimientos de medios de eliminacién (p = 0,006).
Conclusiones. El conocimiento se relaciona significativamente con la
aplicacion de los protocolos de bioseguridad por COVID-19.

Palabras clave: COVID-19; bioseguridad; conocimiento; lavado de manos;
personal de salud (Fuente: DeCS-BIREME).

ABSTRACT

Objective. To determine the relationship between knowledge and
application of biosafety protocols by COVID-19. Methods. The research was
descriptive, correlational and cross-sectional. The population consisted of
45 health workers belonging to the Hospital Materno Infantil Carlos Showing
Ferrari of Hudnuco, 2020, who responded to a knowledge questionnaire and
an observation guide on biosafety by COVID-19. Spearman's rho correlation
coefficient was used for statistical analysis. Results. 97.8 % of the workers
(44) showed correct compliance with biosafety protocols for COVID-19 and
62.2 % (28 workers) reached a regular level of knowledge. On the other hand,
knowledge was significantly associated with compliance with biosafety
protocols by COVID-19, with p = 0.000; likewise, this protocol application
was significantly related to the dimensions of knowledge: knowledge of
the disease (p = 0.000), knowledge of biosafety (p = 0.000), knowledge of
universality (p = 0.000), knowledge of barrier use (p = 0.020) and knowledge
of means of elimination (p = 0.006). Conclusions. Knowledge is significantly
related to the application of biosafety protocols by COVID-19.

Keywords: COVID-19; biosafety; knowledge; hand washing; health personnel
(Source: DeCS-BIREME).
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INTRODUCCION

El problema y la amenaza mundial han sido impuestos
por la enfermedad del coronavirus, lo que ha conllevado
a una crisis en toda la urbe, sobre todo poniendo de
manifiesto la importancia estratégica y la urgencia de las
medidas de bioseguridad en los centros hospitalarios .
Asimismo, Huayanca et al ® ponen de manifiesto que,
para afrontar y prevenir numerosas complicaciones,
se deberia profundizar en el manejo de consensuadas
medidas de bioseguridad.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS)
conceptualiza bioseguridad como “un conjunto de
normas y medidas para proteger la salud del personal
durante el ejercicio de sus funciones, a los pacientes y al
medio ambiente; frente a riesgos bioldgicos, quimicos y
fisicos” ®); es decir, estas medidas agrupan un conjunto de
conductas a ser aplicadas con la finalidad de disminuir
o evitar los riesgos para el trabajador, la comunidad y el
medio ambiente . La bioseguridad entonces corresponde
a un enfoque estratégico e integral para el debido analisis
y gestion de riesgos relacionados a la vida y la salud ©.

En el dmbito de la salud, un grupo poblacional con
mayor riesgo de contagio es el personal de primera
linea, conformado por médicos y enfermeros encargados
del tratamiento de los infectados por COVID-19. Esto
no elimina el riesgo de contagio de personas que
realizan actividades fuera del sector de la salud, ya que
la enfermedad posee un alto indice de contagio ©”.
Asimismo, Cantillo ®, Espinoza © y Torres "% informan
que la bioseguridad ha sido una de las medidas
importantisimas y sumamente necesarias para minimizar
o evitar el contagio por COVID-19.

El cumplimiento de los protocolos de bioseguridad del
personal de salud para frenar el contagio de la COVID-19
equivale o corresponde a una de las determinantes
epidemioldgicas relacionadas a la atencién de servicios de
salud mas significativos en estos tiempos de cambio ",
El personal de salud en todo el mundo se encontré,
sin pensarlo, en una situacién sumamente catastrofica,
sobre todo con una cantidad inmensa de normas y
procedimientos, llegando al punto de su aplicacién
oportuna y de calidad "2,

Ademas, la OMS informé que, en un momento
determinado, hubo desabastecimiento de materiales
y equipos de proteccion personal. Esto sobre todo
debido al uso inadecuado de estos materiales, siendo
muy necesario su uso para la atencién de los pacientes
como personal de salud de primeria linea; y debido a
esto recomendo la optimizacion de estos equipos de
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proteccidn personal y monitoreo continuo frente a su
interrupcion 3,

Al finalizar el periodo 2020, a nivel mundial, cerca
de 700 mil trabajadores de salud se infectaron con este
virus, con una tasa de mortalidad alta (45 %). A nivel
de América Latina, un elevado porcentaje (85 %) de
personal de salud procedieron de Estados Unidos y
México ", En Colombia, durante la pandemia, existieron
condiciones de bioseguridad deficientes mostrando ciertos
inconvenientes en el abastecimiento de los equipos de
proteccion e incluso adecuado para el tipo de riesgo
expuesto al personal de salud; y junto a esto también
se encontraron brechas en infraestructuras y recursos
humanos de los establecimientos de salud %,

En el Peru, de los 567 profesionales que participaron en
un estudio de los hospitales Guillermo Almenara Irigoyen,
San Isidro Labrador y Hospital Il Vitarte, la prevalencia
de COVID-19 en los profesionales de enfermeria fue de
47,3% "9, En tiempos de pandemia, el Estado peruano,
preocupado por la situacion del personal de salud, aprobd
e implementd una norma técnica que estuvo referida
al uso adecuado de los equipos de proteccion para la
prevencién de contagio de este virus, y con el objetivo
de que estos puedan garantizar una cobertura dptima
en la atencion de los pacientes con esta enfermedad 9.
En la regiéon de Huanuco, la Direccion Ejecutiva de
Epidemiologia "”, de acuerdo a la Sala Situacional
COVID-19: a la fecha del 30 de junio 2020 reporté que
el personal de la salud infectado por la COVID-19, seguin
especialidad, fue de: médicos (62), enfermeras (145),
obstetras (47), técnicos en enfermeria (116), técnicos
en laboratorio (19), y otros (95).

A la fecha no se han reportado estudios donde hayan
considerado la participacion del personal de salud que
laboran en el Hospital Materno Infantil Carlos Showing
Ferrari, tales como médicos, enfermeras y obstetras en
su conjunto, sobre los conocimientos y practicas de
protocolos de bioseguridad en tiempos de COVID-19.
Por consiguiente, resulta interesante ejecutar el estudio
en mencion pues a la fecha se ha reportado desercion
de profesionales de salud por motivos de contagio. Por
lo general, el profesional de la salud manifiesta haberse
contagiado dentro de la institucién; la incégnita que
surge es que, si contaban con equipos de proteccién
personal (EPP), como pudieron haberse contagiado.

Por otro lado, en varios paises se recomendaron
instrucciones y capacitaciones en tépicos relacionados
a la bioseguridad frente al COVID-19 para garantizar
el incremento de conocimientos, actitudes y practicas
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referidas al cumplimiento de las normas de bioseguridad,
con la finalidad de evitar el riesgo de contagio de este
virus 19,

Igualmente, para Pecchia et al. ™ en tiempos de
pandemia la problematica ha sido sobre todo la
escasez de los equipos de proteccién por el mal uso
o desconocimiento de como usarlos adecuadamente,
llegando a incumplir las medidas de bioseguridad. En
ese sentido, por ejemplo, Chagray ® informa que existe
relacion significativa entre el cumplimiento de las medidas
de bioseguridad frente a la COVID-19y el conocimiento
del personal de salud de un hospital de Huacho. También,
Ccorahua y Ramos ?" pusieron en evidencia que existe
correlacion positiva y significativa entre el cumplimiento
adecuado de las medidas de bioseguridad frente a esta
enfermedad y el grado de conocimiento en el personal
de odontologia de una red de Huancayo.

De acuerdo a las entidades internacionales en salud
informan que los constructos y practicas relacionadas a
los protocolos de bioseguridad corresponden a normas
que pueden tener cambios o se adaptan a los cambios
que puedan ocurrir de acuerdo a la situacion presente
como el claro ejemplo del contexto de la pandemia por
la COVID-19 @2, La importancia de realizar el estudio en
relacion a los protocolos de bioseguridad en tiempos
de pandemia va en relacion a las estadisticas que se
reportan a diario en nuestro pais y, porque no mencionar,
en nuestra ciudad en relacion al indice de contagios por
COVID-19 en el personal de salud.

Por ultimo, el personal de salud en el contexto de la
pandemia se encuentra en primera linea de lucha contra
la enfermedad de la COVID-19. La exposicion al mismo
entre los pacientes infectados los hace vulnerables al
contagio; por eso se debe de medir cuan preparado se
encuentra el personal de salud no solo en conocimiento
acerca de la enfermedad y protocolos de bioseguridad
por COVID-19 sino cuanto aplica a dichos conocimientos.

Tomando en cuenta lo anterior, el estudio tuvo
como objetivo determinar la relacién que existe entre
el conocimiento y la aplicacion de los protocolos de
bioseguridad por COVID-19 en los profesionales de salud
del Hospital Materno Infantil Carlos Showing Ferrari,
Huanuco, 2020.

METODOS

Tipo de estudio

Estudio observacional, prospectivo, transversal y de
disefio correlacional.
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Poblacion y muestra

La poblacion estuvo conformada por 45 profesionales
de la salud que prestaron atencién en los servicios
diferenciados para atencion de pacientes con COVID-19
positiva del Hospital Materno Infantil Carlos Showing
Ferrari. Respecto a la muestra, esta fue poblacion muestral,
es decir, 45 profesionales de la salud. Los criterios tomados
en cuenta fueron:

Criterios de inclusion

Profesionales de salud (médicos, enfermeras, obstetras
y otros profesionales) que prestan servicios en las areas
de triaje diferenciado, emergencia, hospitalizacion
covid-19, centro quirdrgico o centro obstétrico.

Profesionales de salud que, al momento de inicio de
la ejecucién del proyecto, se encontraban laborando,
segun rol de turnos. Profesionales de salud que hayan
completadoel cuestionariode conocimientosal 100 %.

Criterios de exclusion:

« Profesional de salud que desempena actividades
administrativas,

+ Profesional de salud que labora en areas no
COVID-19y

+ Profesional de salud que se encuentre en
cuarentena o trabajo remoto.

Instrumentos de recoleccion de datos

En primer lugar, se empled la técnica de encuesta a
través de un cuestionario de conocimientos sobre
protocolos de bioseguridad por COVID-19, elaborada
por la investigadora, que estuvo compuesta por
cinco dimensiones: conocimientos de la enfermedad,
conocimientos de bioseguridad, conocimientos de
universalidad, conocimientos de uso de barreras y
conocimientos de medios de eliminacién. El cuestionario
constd de 26 preguntas. Asi mismo, se considerd la técnica
de observacion mediante una guia de observacién de
la aplicaciéon del uso correcto de los protocolos de
bioseguridad por COVID-19, elaborada también por la
investigadora. El instrumento consté de ocho dimensiones:
aplica técnica de lavado de manos, aplica técnica de
desinfeccion de manos con gel hidroalcohdlico, aplica
técnica de colocacion de EPP, aplica técnica de colocacién
de respirador, aplica técnica de colocacion de guantes
estériles, aplica técnica de retiro del EPP, aplica técnica
de retiro del respirador y aplica técnica de retiro de
guantes. La guia consto6 de 62 items.

Para la validacién de contenido se conté con la
aprobacion de cinco expertos quienes realizaron la
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evaluacién de los instrumentos utilizando los criterios
metodoldgicos y estandarizados en los formatos de
validacién de expertos y jueces. Asi mismo, coincidiendo
en su veredicto de que los instrumentos evaluados son
aplicables para el estudio en mencién, también realizaron
aportes significativos metodoldgicos que contribuyeron
a optimizar la medicidn de las variables en estudio. A
continuacion, se realizé una prueba piloto considerando
para ello 20 profesionales de la salud del Hospital Materno
Infantil Carlos Showing Ferrari que prestan sus servicios
de manera eventual en las areas diferenciadas para
atencion de pacientes con COVID-19, quienes fueron
seleccionados de manera no probabilistica por criterio
de la investigadora. Con los resultados de la prueba
piloto se determiné la confiabilidad del cuestionario
de conocimiento, que a través de Kuder Richardson
(KR20), ya que la valoracién final de cada item fue
dicotémica (correcto o incorrecto) se obtuvo un valor
de 0,8, demostrando un valor aceptable de confiabilidad.

Procedimientos de la recoleccion de datos

El dia 23 de noviembre del 2020 se dio inicio al cronograma
establecido para la recoleccién de datos teniendo como
punto de partida las coordinaciones para la autorizacion,
seguida por la preparacion de la logistica, identificacién de
la poblacién a intervenir, capacitacion a los colaboradores
para la recoleccién de datos y abastecimiento de equipos
de proteccidn personal. El dia 24 de noviembre 2020 se
da inicio a la recoleccion de datos, por dos colaboradores
capacitados sobre el contenido de los instrumentos.

La recoleccion de datos se ejecuté entre el 24
de noviembre y el 2 de diciembre 2020. Para la
recoleccion de datos se solicité a cada participante
firmar un consentimiento informado, el cual acredit6
su participacion.Y, para la aplicacién de la recoleccién
de datos se consider6é un aproximado de 30 minutos
por cada participante, por tratarse de un cuestionario
de conocimiento y una guia de observacién, donde se
empled una observacion estructurada espontanea; asi
mismo, dicha toma de muestra se realizé antes del inicio
de labores y después de culminar sus actividades segun
las areas correspondientes.

Analisis de datos

En el analisis de la informacién se tuvo en cuenta el
analisis descriptivo de los datos donde se reportaron a
través de frecuencias absolutas y porcentuales. Para la
verificacion de la relacion de las variables en estudio se
utilizé la Prueba de correlaciones rho de Spearman, con
un nivel de significancia de 0,05. En todo el procesamiento
de los datos se utilizd el paquete estadistico IBM SPSS
Statistics 23.0.
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Aspectos éticos

Se considero6 el uso del consentimiento informado en
la participacion de la poblacion de estudio, teniendo
en cuenta los principios bioéticos de beneficencia, no
maleficencia, justicia y autonomia.

RESULTADOS

Dentro de las caracteristicas generales de los participantes,
la mayoria tuvo edades entre 43 y 51 afos (44,4 %);
asimismo, predominaron los del sexo femenino (75,6 %),
con estado civil de casado (57,8 %), con profesién de
enfermero (40,0 %), con tiempo de servicio entre 10a 18
afos (55,6 %) y procedentes del servicio de hospitalizacion
(53,3 %) (ver Tabla 1).

En general, con respecto al nivel de conocimiento de
protocolos de bioseguridad por COVID-19, se evidencié
mayor predominio de conocimiento regular (62,2 %) en
comparacién al conocimiento bueno (35,6 %) y una minima
cantidad de conocimiento deficiente (2,2 %) (ver Figura
1). Asimismo, segun dimensiones predominaron el nivel
bueno de conocimiento para la enfermedad (93,3 %),
conocimientos de bioseguridad (93,3 %), conocimientos
de universalidad (77,8 %) y conocimientos de medios

Tabla 1. Caracteristicas generales de los participantes

Caracteristicas generales fi (n=45) %
Edad en afos
25a33 6 13,3
34a42 16 35,6
43a51 20 444
52a60 3 6,7
Sexo
Masculino 1 244
Femenino 34 75,6
Estado civil
Soltero(a) 10 22,2
Conviviente 8 17,8
Casado(a) 26 57,8
Divorcido(a) 1 2.2
Profesion
Médico 13 289
Enfermero 18 40,0
Obstetra 14 311
Tiempo de servicio en aios
1a9 12 26,7
10a18 25 55,6
19a27 6 133
28a35 2 44
Servicio
Hospitalizaciéon 24 533
Centro quirtrgico 1 244
Centro obstétrico 2 44
Emergencia 8 17,8
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Figura 1. Nivel de conocimiento de protocolos de bioseguridad por
COVID-19 de los participantes

de eliminacion (64,4 %). No obstante, en la dimension
conocimientos de uso de barreras resalto el conocimiento
regular (95,6 %) (ver Figura 2).

En general, respecto a la aplicacién de protocolos
de bioseguridad por COVID-19 se puede mencionar
que existio mayor predominio por el resultado aplica
correctamente (97,8 %) en comparacion al resultado de
no aplica correctamente (2,2 %) (ver Figura 3). Del mismo
modo, en las dimensiones predominaron la aplicacion
correcta de protocolos de bioseguridad sobre todo en las
dimensiones de colocacion de guantes estériles (100,0 %),
retiro del respirador (100,0 %), colocacién de equipo de
proteccién personal (97,8 %), colocacion de respirador
(95,6 %), retiro de guantes (91,1 %), lavado de manos
(88,9 %), desinfeccion de manos con gel hidroalcohélico
(82,2 %) y retiro del equipo de proteccién personal
(66,7 %) (ver Figura 4).

En el analisis inferencial se obtuvo como resultado
que existe relacién estadisticamente significativa entre
el conocimiento y la aplicacién de los protocolos de

22

Aplica correctamente
97,8 No aplica correctamente

Figura 1. Aplicacion de protocolos de bioseguridad por COVID-19 de
los participantes
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Figura 2. Dimensiones de conocimiento de protocolos de bioseguridad
por COVID-19 de los participantes

bioseguridad por COVID-19 en los profesionales de salud
del Hospital Materno Infantil Carlos Showing Ferrari,
Hudénuco, con p = 0,000. Asi mismo, cabe mencionar
que se halla relacion estadisticamente significativa entre
las dimensiones del conocimiento y la aplicacién de los
protocolos de bioseguridad por COVID-19 (ver Tabla 2).

DISCUSION

La aplicacion de protocolos de bioseguridad en el
equipo de salud es importante para lograr una pronta
recuperacién del paciente a fin de disminuir su estancia
hospitalaria y, por ende, su pronta reinsercién a la
sociedad %3,

La bioseguridad es una doctrina de comportamiento
encaminada a lograr actitudes y conductas para prevenir
y disminuir riesgos de infecciones, tanto en el personal
de salud como en todas las personas que se involucran
en el ambiente hospitalario .

Entre las investigaciones que muestran coincidencia
se encuentra el estudio realizado por Quintanilla %,

1000 78 956 1000 100,0
' 91,1
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R
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Figura 2. Dimensiones de la aplicacién de protocolos de bioseguridad
por COVID-19 de los participantes



Conocimiento y aplicacién de protocolos de bioseguridad

Tabla 2. Relacién entre el conocimiento de protocolos de bioseguridad
por COVID-19 y la aplicacién de protocolos de bioseguridad por
COVID-19 de los participantes

Aplicacion de protocolos de
bioseguridad por COVID-19

Rho de §i
Spearman

Conocimiento de protocolos de

bioseguridad por COVID-19 0.76 0,000
Conocimientos de la enfermedad 0,71 0,000
Conocimientos de bioseguridad 0,86 0,000
Conocimientos de universalidad 0,83 0,000
Conocimientos de uso de barreras 0,35 0,020
Conocimientos de medios de

eliminacion 041 0,006

quien logré determinar que existe una relacién entre
el nivel de conocimiento y la aplicacién de medidas de
bioseguridad en pandemia COVID-19 en el personal
asistencial del Hospital Sub Regional de Andahuaylas,
como se corroboré en los resultados, donde el rho de
Spearman fue de r = 0,717, siendo esta relacién directa
y alta, lo que significa que la relacion es positiva y
significativa; por lo que se concluye que a mejor nivel
de conocimiento mejores practicas de bioseguridad.

Asimismo, Ascanoa “® muestra la existencia de
relacién entre el grado de aplicacién de bioseguridad
en la eliminacién correcta de desechos y el nivel de
conocimientos de los profesionales de salud del Hospital
Militar Central. Igualmente, Chagray “% concluye que
la relacién entre el conocimiento y la aplicacion de las
medidas de bioseguridad del personal de salud en pacientes
de covid-19 en el Hospital de Barranca Cajatambo, es
significativa; la cual fue aceptada con un p-valor obtenido
p = 0,03, y por lo tanto menor al nivel de significancia:
a=5"%.

Por su parte, Urquiaga y Chunga ©” informan que
existe relacion altamente significativa entre el nivel de
conocimientos y las practicas de bioseguridad en el
personal de salud de la Unidad de Cuidados Intensivos
Pediatricos del Hospital Regional Docente de Truijillo
(p = 0,009) en tiempos de pandemia.

Igualmente, Sanchez y Mendo @® reportan la
existencia de una relacion significativa entre las variables
conocimiento y practicas de bioseguridad (p < 0,05),
donde a mayor nivel de conocimiento las practicas son
adecuadas.

Del mismo modo, Huerta @ informa relacion
estadisticamente significativa (p = 0,000) entre el
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nivel de conocimiento y la aplicacién de medidas de
bioseguridad en el personal de la unidad de recuperacién
post anestesia del hospital Santa Maria del Socorro.
Por otra parte, Leyva ® determind que no existe
relacion estadisticamente significativa entre el nivel
de conocimiento y aplicacion de bioseguridad ante el
SARS-CoV-2 en los odontoélogos colegiados en el afio
2020 hacia junio del 2021 de la regién Lambayeque.
Dato corroborado mediante la prueba de chi cuadrado.

El nivel de conocimiento alto sobre las medidas de
bioseguridad es fundamental en las instituciones de salud
para disminuir el riesgo de trasmision de microorganismos
y asi proteger la salud y seguridad del personal, de los
pacientes y de la comunidad, con comportamiento
encaminado a lograr conductas que disminuyan el riesgo
de adquirir enfermedades o infecciones, sobre todo en
el contexto que hoy en dia vivimos ©". Finalmente, es
necesario mencionar que el personal de salud debe
contar con los conocimientos actualizados en temas
de bioseguridad y llevarlos a la practica correctamente,
para encontrarse preparado ante situaciones de brote
de nuevas enfermedades como lo es el COVID-19.
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