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RESUMEN

El objetivo del estudio fue determinar los factores relacionados al
conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 en personal
de establecimientos de salud -4 San Juan y Bellavista Nanay. El tipo de
investigacion fue comparativa cuantitativa. El disefio fue experimental de corte
transversal. La muestra estuvo compuesta por 190 trabajadores de ambos
sexos, seleccionados mediante un método de muestreo estratificado,
utilizdndose el muestreo aleatorio simple (IPRESS) dentro de cada estrato.
Los datos fueron recolectados a través de una encuesta para recolectar
informacion sobre el nivel de conocimiento sobre el Covid 19. Los resultados
muestran que predomina el género: 81,1% femenino y 18,9% masculino. En
cuanto al nivel educativo, el 50% tiene nivel educativo superior y el 45,8%
tiene nivel educativo superior. El 49,5% fueron nombrados y el 50,5% fueron
empleados. Entre los empleados de IPRESS San Juan, el 67,4% tiene
conocimientos buenos y el 32,6% conocimientos medios. Entre los empleados
de IPRESS Bellavista Nanay, el 77,6% tiene buenos conocimientos, el 15,3%
tiene conocimientos medios y sélo el 7,1% tiene conocimientos malos. El
puntaje promedio de conocimientos de los empleados de IPRESS San Juan
fue de 16,39 + 2.112 y el de IPRESS Bellavista Nanay fue de 16,68 + 3.078.
No hubo diferencias estadisticamente significativas en los niveles de
conocimiento por género, edad o situacion laboral. Se encontraron diferencias
estadisticamente significativas en el nivel de conocimientos segun estado civil,
nivel educativo y grupo ocupacional. Se concluyé que existe diferencias
significativas en el conocimiento sobre Covid19 y los factores (estado civil,
nivel de estudios y grupo ocupacional) en personal de establecimientos de
salud I-4 San Juan y Bellavista Nanay.

Palabras clave: Factores, conocimiento, bioseguridad, Covid-19.



ABSTRACT

The objective of the study was to determine differences in factors related to
the level of knowledge of biosecurity measures against Covid 19 in personnel
of I-4 San Juan and Bellavista Nanay health facilities. The type of research
was quantitative comparative. The design was experimental cross-sectional.
The sample was composed of 190 workers of both sexes, selected using a
stratified sampling method, using simple random sampling (IPRESS) within
each stratum. The data were collected through a survey to collect information
on the level of knowledge about Covid 19. The results show that gender
predominates: 81.1% female and 18.9% male. In terms of educational level,
50% have a higher education level and 45.8% have a higher education level.
49.5% were appointed and 50.5% were employees. Among IPRESS San Juan
employees, 67.4% have good knowledge and 32.6% have average
knowledge. Among IPRESS Bellavista Nanay employees, 77.6% have good
knowledge, 15.3% have average knowledge and only 7.1% have bad
knowledge. The average knowledge score of IPRESS San Juan employees
was 16.39 = 2,112 and that of IPRESS Bellavista Nanay was 16.68 + 3,078.
There were no statistically significant differences in knowledge levels by
gender, age or employment status. Statistically significant differences were
found in the level of knowledge according to marital status, educational level
and occupational group. It was concluded that there are significant differences
in knowledge about Covid19 and the factors (marital status, level of education
and occupational group) in personnel of 1-4 San Juan and Bellavista Nanay
health facilities.

Keywords: Factors, knowledge, biosecurity, Covid-19.
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INTRODUCCION

El COVID - 19, es una enfermedad respiratoria causada por el virus SARS-
CoV-2, un miembro de la familia de los coronavirus, que comenz6 en Wuhan,
China, en noviembre de 2019 y se produjo repentinamente como una
pandemia emergente de sars-cv-2. La enfermedad se transmite directa o
indirectamente a través de la excrecion. La transmisién aérea ocurre cuando
una persona entra en contacto cercano con otras con sintomas respiratorios,
y las gotitas se propagan cuando una persona infectada tose o estornuda e

infectan a otros, llegando a los 0jos, la nariz y la boca V.

La pandemia provoco el cierre temporal de muchos lugares de trabajo, la tasa
de desempleo de los trabajadores mayores de 55 afios fue del 9,7%, la tasa
de desempleo en junio de 2020 fue del 11,1%. Esta claro que la pandemia ha
causado enormes dafios econémicos. Sin embargo, los trabajadores de la
salud han desempefiado un papel vital en la respuesta a la pandemia de
Covid-19, pero el sector sigue sufriendo pérdidas de empleo a medida que las
autoridades sanitarias suspenden algunos procedimientos. Se observo que el
34,6% de los trabajadores de la salud tenian mas de 50 afios. Las personas
corren el riesgo de enfermarse @. De igual forma, el Centro Nacional de
Epidemiologia, Prevencion y Control (MINSA) informo6 que al 29 de mayo de
2020 se registran 155.671 casos confirmados y 4.371 defunciones, una tasa
de mortalidad de 2,81%. En la region Loreto la tasa de positivos es del 27.86%
y la de mortalidad es de solo el 6.36%. Por eso es tan importante la
bioseguridad en todos los sectores, y mas con la aparicion del Covid-19, la
gente se ha acostumbrado a usar mascarillas, lavarse las manos

periédicamente y otras medidas .

Segun la OMS, esto indica que la bioseguridad es una estrategia utilizada para
gestionar y analizar amenazas importantes a la vida y la salud de los seres
humanos, animales y plantas, asi como otras amenazas relacionadas con el
medio ambiente ®. En un estudio peruano sobre el conocimiento de los
trabajadores de la salud sobre medidas de seguridad ejemplares, se
analizaron 69 trabajadores de la salud de ambos sexos; El 23,2% tenia

conocimientos bajos, el 56,5% tenia conocimientos moderados y el 20,3%
1



tenia conocimientos altos. nivel. Las personas menores de 35 afios tienen un
nivel de conocimientos bajo; en el mismo grupo de edad, el 56,3% y el 20,8%
de los participantes tenian niveles de conocimientos medios y altos. Entre los
participantes mayores de 35 afios, el 23,8% tenia un nivel de conocimiento
bajo, el 57,1% tenia un nivel de conocimiento medio y el 19% tenia un nivel
de conocimiento bajo ®. En un estudio de factores sociodemogréficos y
medidas de bioseguridad en 180 estudiantes de medicina, se encontrd que la
edad, el género y el estado civil mostraron una asociacion significativa para el
conocimiento sobre bioseguridad frente al Covid ®). Estudios realizados en la
ciudad de con 52 trabajadores de la salud de ambos sexos, de los cuales el
74,5% tenia un nivel de conocimientos normal sobre bioseguridad frente al
Covid-19, el 14,9% tenia conocimientos bajos y el 10,6% tenia conocimientos
bajos. buen nivel. Ademas, observaron un desglose por género en el que las

mujeres tenian un 6,3% mas y mejores conocimientos que los hombres ().

Aunque el Covid-19 ya no es tan comun como lo era entonces, no podemos
bajar la guardia: los trabajadores de la salud necesitan tener conocimientos
completos de bioseguridad para evitar el riesgo de que se repitan diferentes
enfermedades, por eso es importante realizar esta investigacion. tener
conocimiento de las medidas de bioseguridad frente al Covid 19 entre el
personal de los establecimientos de salud 1.4 San Juan y Bellavista Nanay, y
ser capaz de identificar qué factores intervienen en el conocimiento de
bioseguridad y poder realizar andlisis comparativos entre establecimientos de

salud.



1.1

CAPITULO I: MARCO TEORICO

Antecedentes

En 2022, se realiz6 un estudio para determinar el nivel de conocimiento
y practica de las medidas de bioseguridad entre los profesionales de
enfermeria de la Universidad Central del Ecuador, el estudio fue
observacional, epidemiolégico, con una poblacion de 150 estudiantes.
Con nivel de confianza 95% se considera estadisticamente significativo
p < 0.05 y arroja los resultados: 86% conoce normas y principios de
bioseguridad, 76% sabe sobre manejo de residuos y 54% sabe como
manipular materiales contaminados. Continuar. En cuanto al uso de
equipos de proteccion (EPP) y el uso correcto de cada tipo de equipo
de proteccion, el 91% de los estudiantes utiliza mascarillas médicas
para proteccion en el area de capacitacion y solo el 39% utiliza
mascarillas N95. Conclusién: Se evidencia que los estudiantes tienen
conocimientos altos de bioseguridad y cuentan con esquemas de
vacunacién adecuados, pero el suministro de equipos de proteccién es
muy escaso considerando que estuvieron en primera linea de atencion

ante la pandemia del Covid 19®),

En 2022, se realiz6 un estudio cuantitativo descriptivo correlacional,
con disefio transversal, no experimental, con una poblacion 155
enfermeros. Se utilizd seleccién aleatoria simple y el tamafio de la
muestra fue de 112 personas. Las investigaciones han vinculado los
niveles de conocimiento con los niveles de cumplimiento de las normas
de bioseguridad para Covid 19 y el desempefio laboral ha demostrado
gue los niveles de conocimiento estdn en 88,4% e insuficientes en
11,6%, es decir una correlacion positiva moderada (Rho = 0,530; p =
0,000). Cuanto mayor sea el nivel de conocimiento, mayor sera el nivel

de cumplimiento de las normas de bioseguridad ©).

En 2022, Se realizdé un estudio observacional, analitico, transversal y
longitudinal durante el afio 2022. La muestra estuvo compuesta por 336
residentes de medicina seleccionados mediante muestreo aleatorio

simple. Se utilizé un instrumento virtual valido y confiable para medir el
3



conocimiento en bioseguridad. El objetivo fue identificar factores
asociados a bajos niveles de conocimiento en bioseguridad entre los
pasantes de medicina de pregrado en el Peru durante la pandemia de
Covid-19. Resultados: los niveles de conocimiento alto, medio y bajo
fueron 44,6%, 26,8% y 28,6%, respectivamente. La distribucién por
género fue 50,9% y 49,1% para hombres y mujeres, respectivamente,
y el estado civil de los encuestados fue 88,4% soltero y 11,6% casado.
En conclusion, el estado civil y la convivencia con alguien con riesgo
de sufrir sintomas graves de Covid-19 se correlacionaron inversamente
con un bajo conocimiento de bioseguridad entre los meédicos en

formacion en el contexto de la pandemia de Covid-1909),

En 2021, realizé un estudio transversal, analitico y multicéntrico durante
el afio 2021. El objetivo del estudio fue determinar la relacion entre la
vulnerabilidad poblacional y los bajos niveles de alfabetizacion de los
habitantes de 17 ciudades peruanas al inicio de la pandemia. El estudio
se realiz6 en 17 ciudades peruanas sobre una muestra de 3.919
participantes, de los cuales 55,2% (2.148) eran mujeres, mediana de
edad 23 afios (rango: 20-28 afios), 81,5% (3.160) tenian educacion
superior, 22,4% (864) son trabajadores de la salud y el 6,6% (255)
estan en riesgo de sufrir complicaciones por Covid-19. Se encontré que
mas del 90% de las personas con titulos universitarios y de posgrado
tienen conocimientos completos sobre la epidemia de Covid-19. Otro
hallazgo de este estudio fue que el conocimiento sobre género era peor
a edades mas avanzadas, y las mujeres tenian niveles mas altos de

conocimiento P <0,009 (1),

En 2021, se realiz0 un estudio cuantitativo transversal con la
participacion de 359 miembros del personal médico del Hospital 1lI
Goyeneche, el objetivo fue evaluar el nivel de conocimiento sobre el
virus SARS-CoV-2 y el nivel de cumplimiento de la normativa en cuanto
al uso de dispositivos personales. equipo de proteccién por parte del
personal médico en las instalaciones del Hospital Il Goyeneche de
Arequipa, Peru. Entre los resultados del estudio, lo mas interesante es

gue el personal médico del Hospital 1ll Goyeneche de Arequipa tenia
4



un nivel adecuado de conocimientos sobre el SARS-CoV-2 57,38% y
42,62% el nivel mas alto. También es importante sefialar que, de los 78
médicos participantes en la encuesta, el 75,64% tenia conocimiento
adecuado sobre el SARS-CoV-2. Los autores concluyeron que los
grupos profesionales con mayor nivel de conocimiento sobre el SARS-
CoV-2 fueron los médicos asistentes 75,64%, los médicos residentes,
las enfermeras registradas 60% Yy técnicas enfermeras 63,83%, la
mayoria de ellos han alcanzado -calificaciones suficientes para
graduarse. La enfermeria y las técnicas de enfermeria en la mayoria
de los casos han alcanzado el nivel adecuado, a diferencia de los

internos que tienen el nivel mas bajo de conocimientos 45,33% (12,

En 2021, como parte del proyecto, se realizé un estudio correlacional,
transversal y cuantitativo de referencia. La muestra estuvo compuesta
por 106 trabajadores. El propdsito del estudio fue determinar la
asociacion entre el nivel de conocimientos y las practicas de prevencion
del Covid-19. Trabajadores sanitarios en La Encafiada - Cajamarca.
Como resultado, el 83,1% de las personas con un nivel de
conocimientos alto son hombres y el 76,9% de las personas con un

nivel de conocimientos alto tienen entre 18 -36 afios (3.

En 2020 se realiz6 un estudio observacional, prospectivo, transversal y
relacional, cuyo objetivo principal fue identificar factores del trabajo
social relacionados con el nivel de conocimientos del personal de
enfermeria en el ambito de la bioseguridad. Servicio de urgencias del
Hospital Maria Auxiliadora. Lima, 2020, la muestra de 80 profesionales
de la salud respondi6 a una encuesta sobre factores sociolaborales, los
resultados de la encuesta mostraron un nivel alto de conocimiento en
bioseguridad - 15% alto - 51,3% regular y bajo 33,8%. Se encontro que
no existe relacion entre las variables: edad (p-valor 0,939) con el nivel
de conocimiento, asi como sexo (p-valor 0,384), ocupacion (p-valor
0,150), grado académico (valor p 0,737), mientras que el estado civil
(p-valor 0,022) se relacion6 con el nivel de conocimientos.

se concluyé que los factores sociolaborales analizados no se

correlacionan con niveles de conocimiento en bioseguridad. Esto no se
5



1.2.

1.2.1.

aplica al estado civil, donde se relaciona con los niveles de

conocimiento 4

Bases tedricas

Factores relacionados al conocimiento en medidas de
bioseguridad

Los factores sociodemograficos son factores importantes y este estudio
tuvo en cuenta caracteristicas tales como: edad, sexo, estado civil, nivel
estudios, grupo ocupacional y condicion laboral. Los factores
sociodemogréficos relacionados con el conocimiento de la
bioseguridad en la prevencion del Covid-19 determinaran el perfil de
responsabilidad del personal que atendera a los usuarios de los

establecimientos de salud Covid-19 (%),

Edad

Tiempo vivido por un individuo referido en afios (16),

Sexo

Caracteristicas fisiologicas, anatomico-bioldgicas y cromosdmicas en
el ser humano relacionadas con la reproduccion, los sexos masculino y
femenino son tan diferentes en caracteristicas externas y morfolégicas

como hombres y mujeres 7).

Estado civil
Esta es la opinion aceptada por los individuos cuando recopilan
informacion, teniendo en cuenta la situacidon de soltero, casado, viudo,

divorciado y conviviente (8),

Nivel de estudios

Es el maximo titulo obtenido por una determinada materia en estudios
0 cursos, independientemente de que hayan sido cursados o0 no
condicionalmente, ya sean titulos universitarios o titulos cientifico-

técnicos: maestria o doctorado (9,



1.2.2.

Grupos ocupacionales

Son las categorias que permiten organizar a los trabajadores segun su
formacion, experiencia o capacitacion, las modalidades profesionales
(médico, odontélogo, enfermero, obstetra, psicélogo), técnico

(administrativo, en salud), Auxiliar (limpieza, chofer, etc.) 9.

Condicion laboral
Hablamos de las condiciones en las que se encuentra un empleado en

funcion de su trabajo @Y,

Conocimiento sobre medidas de Bioseguridad

Es un conjunto de herramientas y medidas preventivas a fin de lograr
la condicion de contencion ante agentes infecciosos fisicos, quimicos o
de riesgo bioldgico para pacientes, asi como para personal que labora

dentro del centro hospitalario y en el medio ambiente (22

Nivel de Conocimiento:

Es la informacion que la persona ha adquirido a lo largo del tiempo, lo
gue significa ampliar sus conocimientos y podemos clasificarlo segin
escalas: Alto (16-20 puntos), medio (11-15 puntos) y bajo (menor a

10 puntos) @3,

Tipos de conocimiento:

Los Tipos de Conocimiento son: Semantico, es el tipo de conocimiento
factual del ser humano y segun Gagné: la persona utiliza la
“informacion verbal” como la capacidad de procesar y transmitir la
informacion y retener datos concretos 4,

Procedimental: El ser humano adquiere conocimiento que es aplicado
de forma especifica sobre un problema como si fuera un proceso,
desarrollando la solucién del problema con una secuencia ordenada
(25)_

Estratégico: La capacidad innata del ser humano determina
caracteristicas propias que permite ser observador, aprender y replicar
para resolver problemas a fin de su propio progreso al utilizar una

determinada forma de solucion @9,
7



1.3.

A nivel Mundial se utiliza las mismas medidas de bioseguridad, es
decir, medidas de proteccibn que cumplen la funcion de Barreras
Protectoras, la accion mas comun es el Lavado de Manos como una
accion de prevencién eficaz para prevenir la contaminacién cruzada
entre pacientes, personal hospitalario y visitante, este procedimiento
permite reducir la diseminacion de microorganismos infecciosos,

previniendo asi las infecciones intrahospitalarias ¢7) (28)-

En el Pera se adoptd los siguientes colores:
1. Residuos biocontaminados: Bolsa roja sin simbolo de
bioseguridad
Residuos comunes: Bolsa negra sin simbolo.
Residuos especiales: Bolsa amarilla sin simbolo.
Residuos punzocortantes: recipientes rigidos y con simbolo de

bioseguridad 9,

Definicién de términos béasicos

Barreras: Son elementos utilizados para proteger contra la
contaminacion biolégica. Por un lado, existe una vacuna, pero también
hay que tener en cuenta las barreras principales (medidas de
proteccion: mascarillas, guantes) y las barreras secundarias como
lugares de trabajo aislados, lavabos, sistemas de ventilacion. Todas
estas barreras son necesarias para evitar el contacto directo con

cualquier cosa contaminada )

Biocontencion: Medidas para prevenir la propagacion de
enfermedades infecciosas desde instalaciones de investigacion u otros
lugares donde puedan ocurrir enfermedades ®.

Bioproteccion: Medidas utilizadas para minimizar el desperdicio, la
eliminacién inadecuada o intencional de toxinas o patdgenos, incluido

el acceso a datos, documentos, instalaciones y libros almacenados ©.

Bioseguridad: Segun la Organizacion Mundial de la Salud, es un
enfoque estratégico e integrado para evaluar, gestionar y gestionar las

amenazas percibidas a la vida y la salud humanas, las plantas y los
8



animales @, Son las practicas, politicas y métodos utilizados para
prevenir la exposicion o la liberaciébn accidentales de toxinas o

patdgenos (29,

Covid - 19: Enfermedad infecciosa causada por el coronavirus. El virus
y la enfermedad en si eran desconocidos antes de que surgiera en
Wuhan, China, en 2019. Actualmente, el Covid-19 esta afectando a

muchos paises como una pandemia, incluido Pera 9.

Conocimiento: Es la razén natural, inteligencia, entendimiento, esto

indica que es el estado de vigilancia del individuo segun lo que le rodea
(22)

Desechos infectantes: Son foco de infeccidén para portadores activos
0 pasivos, se colocan en bolsas rojas, se queman en el destino o por

métodos fisicoquimicos y pueden estar en forma sélida o liquida ©.

Desechos no infectantes: Residuos no infecciosos Residuos no
patdgenos y clasificados segun uso final como papel, materiales de

construccion, etc. ¥.

Desechos toxicos: Se trata de sustancias con propiedades
fisicoquimicas nocivas para la salud humana, el medio ambiente y los
animales, por ejemplo, elementos radiactivos, baterias, productos

quimicos @,

Eliminacién: Los residuos generados deberan ser tratados segun su
tipo. El peligro biologico de los desechos esta determinado por el
contenido de sustancias toxicas que, si se exponen, afectaran el
proceso de la enfermedad ®.

Riesgo bioldgico: Estos surgen como resultado de una exposicion
incontrolada a agentes biolégicos, cuya peculiaridad es la presencia de

la capacidad de infectar y dafiar a una persona .



Universalidad: Todos deben cumplir con las medidas de bioseguridad,
sobre todo porque todos somos susceptibles a la transmision de

microorganismos patégenos .
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2.1

CAPITULO II: VARIABLES E HIPOTESIS

Variables y su operacionalizacién

Variable independiente: Factores
Definicibn  conceptual: Los factores relacionados son los
sociodemogréficos, como: la edad, sexo, estado civil, Nivel de estudios,

grupos ocupacionales y condicion laboral (9

Definicion operacional: Los factores se operacionalizaran mediante sus
dimensiones edad, sexo, estado civil, nivel de estudios, grupos
ocupacionales, condicion laboral. (16)

Dimensiones y su indicador:

Edad: Aios

Sexo: Masculino y Femenino

Estado civil: Casado, soltero, viudo, divorciado, conviviente

Nivel de estudios: Universitario, técnicos, otros

Grupo ocupacional: Meédico, Odontélogo, Enfermero, Obstetra,
Psicdlogo, Técnico, Otro profesional.

Condicién laboral: Nombrado y Contratado

Variable dependiente: Conocimiento de bioseguridad

Definicion conceptual: Es el saber de la persona sobre el COVID 19 a
nivel de conceptos, aspectos epidemioldgicos, clinico y de medidas
preventivas. Refiere a la comprension y aplicacion de préacticas y
medidas disefiadas para prevenir la exposicion a agentes biolégicos
gue pueden causar enfermedades o infecciones como el Covid 19. Esto
incluye el manejo seguro de equipos de proteccion personal, la
implementacion de protocolos de limpieza y desinfeccion. En esencia,
el conocimiento de bioseguridad es fundamental para proteger la salud
de las personas, asi como la integridad del medio ambiente,
especialmente en entornos como laboratorios, hospitales y cualquier

lugar donde se manejen agentes bioldgicos 19,
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Definicion operacional: Conocimiento sobre COVID19: Conjunto de

conceptos, ideas adquiridas en forma empirica o cientifica que tiene

una persona sobre el concepto, etiologia, mecanismo de transmision.

clinica y medidas preventivas hacia el COVID 19 @b,

Dimensiones y su indicador:

Conocimiento: Bueno (16 a 20 puntos), Regular (11 a 15 puntos), Malo
(0 a 10 puntos)

Variable Definicién conceptual Deflnlqon Dimensiones Indicador Instrumento
operacional
Los factores Los factores se Edad Afios
relacionados son los operacionalizara 1=
sociodemogréficos, n mediante sus - .
como: la edad, sexo, dimensiones Sexo M_ascullno.
A 2=
estado civil, Nivel de edad, sexo, .
) Z o Femenino.
instruccion, grupos estado civil, =
ocupacionales, Nivel de _
condicién laboral, instruccion, Cflsado
tiempo de servicio 49 grupos %: \Sfol;ero
ocupacionales, Estado civil 4: ludo
condicion DT iad
laboral, tiempo 51‘3;?'3\/?
de servicio -
ente
1=
Universitar
Nivel de io
estudios 2=
Técnico
Factores 3= Otros o
X) 1= Médico | Cuestionario
2=
Odontolog
o
3=Enferm
ero (a)
Grupo gbstetra
ocupacional 5=
Psicélogo
@
6= Técnico
7=0tro
profesiona
|
1=
Condicion | Contratad
laboral 0
2=
Nombrado
Es el saber de la Conjunto de
persona sobre el conceptos, ideas Cuestionar
COVID 19 a nivel adquiridas  en io de 20
de conceptos, forma empirica o preguntas.
Conoci aspectos cientifica que
- epidemioldgicos, tiene una 1=
miento . -
de cllnlgo y de persona sobre el o Deficiente _ _
Biosegu medlda_s co_ncegto, Conocimiento | (0 - 10) Cuestionario
ridad preventivas. etlologl_a, 2=
) mecanismo de Regular
transmision. (11-15)
clinicay medidas 3= Bueno
preventivas (16 -20)

hacia el COVID
19
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2.2.

Formulacion de la hipoétesis

Hipotesis general

Existe diferencias significativas en los factores relacionados al nivel de
conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 en

personal de establecimientos de salud I-4 San Juan y Bellavista Nanay.

Hipotesis especifica

- Existen diferencias significativas en los niveles de conocimiento
sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 segun el sexo
en personal de establecimientos de salud 1.4 San Juan y
Bellavista Nanay.

- Existen diferencias significativas en los niveles de conocimiento
sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 segun la edad
en personal de establecimientos de salud 1.4 San Juan y
Bellavista Nanay.

- Existen diferencias significativas en los niveles de conocimiento
sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 segun el estado
civil en personal de establecimientos de salud 1.4 San Juan y
Bellavista Nanay.

- Existen diferencias significativas en los niveles de conocimiento
sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 segun el nivel
de estudios en personal de establecimientos de salud 1.4 San
Juan y Bellavista Nanay.

- Existen diferencias significativas en los niveles de conocimiento
sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 segun el grupo
ocupacional en personal de establecimientos de salud 1.4 San
Juan y Bellavista Nanay.

- Existen diferencias significativas en los niveles de conocimiento
sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 segun el grupo
ocupacional en personal de establecimientos de salud 1.4 San
Juan y Bellavista Nanay.
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CAPITULO IlIl: METODOLOGIA

3.1. Tipoy disefio de investigacién

La investigacion fue cuantitativa, el tipo de estudio fue descriptivo
comparativo ya que permite comparar dos o0 mas componentes con el
fin de contrastar las hipoétesis y analitico ya que se requerira del

andlisis estadistico bivariado.

El disefio no es experimental transversal, ya que no se manipularon
las variables y el recojo de informacion se hizo en un solo momento

@1

El esquema se presenta a continuacion:

ni O1 Ni= N2
n2 02 #C

Donde:

n: Muestras

ni: Muestra 1: IPRESS Bellavista Nanay

n2: Muestra 2: IPRESS San Juan

O: Observaciones: comparacion de las muestras pudiendo ser:
#: Desiguales

=: Iguales

3.2. Poblacién y muestra
Poblacién
La poblacién estuvo conformada por 376 trabajadores de las
Instituciones de servicio de salud; siendo 182 trabajadores de la
IPRESS I-4 San Juan y 194 trabajadores de la IPRESS |-4 Bellavista

Nanay.

Muestra
La muestra estuvo conformada por 190 trabajadores de ambos sexos,

siendo seleccionados mediante un muestreo estratificado, y en cada
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estrato (IPRESS) se utilizé el muestreo aleatorio simple. El criterio de
seleccién de los trabajadores serd mediante la tabla de niUmeros aleatorios.

NZ?%*pq B 376 * 1.96% % 0.5 % 0.5
i2(N—1) + Z%pq _ 0.052(376 — 1) + 1.96 % 0.5 * 0.5

Para distribuir los trabajadores en cada estrato se utilizara la afijacion

=190

n0=

proporcional del muestreo estratificado:
ni = n Wi, donde Wi =Ni/N, i= 1, 2,3...h. Ya que cada estrato queda
representado en la muestra en proporcion exacta a su frecuencia en la

poblacién total.

Cuadro 1. Poblacién y muestra de los IPRESS I-4 Bellavista Nanay y San Juan

IPRESS | -4 Poblacién Muestra
San Juan 182 92
Bellavista Nanay 194 98
Total 376 190

Fuente: IPRESS I-4 Bellavista Nanay y San Juan

Criterios de seleccion

Criterios de inclusion:

— Trabajadores que laboran en los IPRESS I-4, Bellavista Nanay y San
Juan.

— Ambos sexos

— Edades comprendidas de 18 a 70 afios

Criterios de exclusion:
— Trabajadores que laboran en otro IPRESS
— Trabajadores que son mayores de 70 afios

— Personal que no asisti6 al dia de la entrevista.

15



3.3.

3.4.

Técnicas e instrumentos

Para la recoleccion de datos se utilizd la técnica de la entrevista.

Instrumento

El instrumento utilizado fue el cuestionario que fue validado mediante
el juicio de expertos. El cuestionario contiene 20 preguntas, y cada
pregunta esta constituida por alternativas multiples, siendo evaluada a
criterio de cada experto. Los expertos fueron constituidos por 10
profesionales con grado de Doctorado, Maestro y/o Magister. Se obtuvo
una validez del 86,5% considerado como ACEPTABLE.

La confiabilidad del cuestionario se aplico la prueba estadistica de Alfa
de Cronbach, obteniéndose un Alfa = 0,980; considerado como
ELEVADA, siendo el instrumento fiable para la aplicacion del estudio.
Se utiliz6 el cuestionario de conocimiento de bioseguridad,
presentando la dimension conocimiento sobre la etiologia de COVID —
19 (3 items); dimensién medios de transmision y grupo de riesgo (4
items); dimension cuadro clinico (3 items); medidas de prevencion (10
items). La valoracion para el conocimiento en bioseguridad es como
sigue: Deficiente= 0 — 10 ptos., Regular= 11 — 15 ptos., y Bueno= 16 —
20 ptos.

Procedimiento y recoleccion de datos

Se gestiono constancia de autorizacion para la ejecucion del estudio en
la Direccion Ejecutiva del centro de prevenciones y control de
enfermedades del area de unidad de investigacion (GERESA).

Se solicité permiso al Gerente de la IPRESS I-4 San Juan e IPRESS I-
4 Bellavista Nanay.

Se coordinG6 con los trabajadores para realizar la prueba de
conocimiento.

Se recogio la informacion de la prueba de conocimiento.

Se sistematizé y proceso los resultados.

Interpretacion de los resultados segun hipotesis de estudio.

Elaboracion del Informe Final.
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3.5.

3.6.

Técnica de procesamiento y analisis de datos
Para el analisis de la informacion se recurrié al software estadistico
SPSS v25, para el andlisis descriptivo comparativo, se utilizara tablas
de frecuencias. Para validar la hipétesis de investigacion se utilizé la
Prueba de U de Mann-Whitney y la Prueba de Kruskal-Wallis con un

nivel de significancia del 0.05.

Aspectos éticos

La investigacion se presento al rea del comité institucional de ética e
investigacion del Hospital Regional de Loreto para la aprobacion y
orden de ejecucion del estudio de la tesis.

La investigacion por la naturaleza y caracteristica del estudio no
transgredird de ninguna manera los derechos humanos de los
trabajadores de las Instituciones de servicio de salud (IPRESS I-4, San
Juan y Bellavista Nanay) en la ciudad de Iquitos, cuyos datos e
informacion seran revisados e incluidos en el estudio, y cuya

identificacion permanecera en absoluta reserva.

17



CAPITULO IV: RESULTADOS

Los resultados se muestran segun los objetivos planteados en la

investigacion.

Tabla N° 1: Distribucion de la muestra segun Establecimientos de Salud |4,
2023.

IPRESS N° %
San Juan 92 48,4
Bellavista Nanay 98 51,6
Total 190 100,0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.
En la tabla 01 se muestra, que el 48,4% fueron personal de salud de la
IPRESS San Juan, y el 51,6% fueron de la IPRESS Bellavista Nanay.

Tabla N° 2: Distribucién de la muestra segun sexo, en personal de

establecimientos de Salud 1-4 San Juan y Bellavista Nanay, 2023.

Sexo San juan Bellavista N° %
nanay
Masculino 19 17 36 18,9
Femenino 70 84 154 81,1
Total 89 101 190 100,0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

La tabla 02 muestra que, el 18,9% fueron de sexo masculino y el 81,1% fueron
de sexo femenino.

Tabla N° 3: Distribucion de la muestra segun estado civil, en personal de

establecimientos de Salud I-4 San Juan y Bellavista Nanay, 2023.

Estado civil N° %
Casado (a) 60 31,6
Soltero (a) 69 36,3
Viudo (a) 6 3,2
Divorciado (a) 4 2,1
Conviviente 51 26,8
Total 190 100,0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.
La tabla 03 muestra que, el 36,3% son de estado civil Soltero (a), el 31,6%
son casados (as), el 26,8% son convivientes, el 3,2% son viudas (0s) y el 2,1%

son divorciados (as).

18



Tabla N° 4: Distribucion de la muestra segun nivel de estudios, en personal

de establecimientos de Salud |-4 San Juan y Bellavista Nanay, 2023.

Nivel de estudios N° %
Universitario 95 50,0
Técnico 87 45,8
Otros 8 4,2
Total 190 100

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.
La tabla 04 muestra que, el 50,0% del personal tienen estudio superior
universitario, el 45,8% tienen estudio superior técnico, y el 4,2% tienen otros

estudios.

Tabla N° 5: Distribucién de la muestra segun grupo ocupacional, en
personal de establecimientos de Salud I-4 San Juan y Bellavista Nanay,
2023.

Grupo ocupacional N° %
Médico 17 9,0
Odontdlogo 5 2,6
Enfermero (a) 35 18,4
Obstetra 24 12,7
Psicologo 4 2,1
Técnico 74 38,9
Otro profesional 31 16,3
Total 190 100

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

La tabla 05 muestra que, el 38,9% fueron personal técnico, el 18,4% fueron
Enfermeros, el 12,7% fueron Obstetras, el 9% fueron medicos, el 2,6% fueron
Odontélogos, el 2,1% fueron Psicologos, y el 16,3% estuvo conformada por
otros profesionales de la salud (Quimicos Farmacéuticos, Bidlogos, entre

otros).

Tabla N° 6: Distribucion de la muestra segun condicion laboral, en personal

de establecimientos de Salud |-4 San Juan y Bellavista Nanay, 2023.

Condicién laboral N° %
Nombrado 94 49,5
Contratado 96 50,5
Total 190 100

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.
La tabla 06 muestra que, el 49,5% del personal de salud tiene la condicion de

nombrado y el 50,5% son de condicién contratado.
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Tabla N° 7: Nivel de conocimiento en personal de establecimientos de

Salud -4 San Juan y Bellavista Nanay, 2023.

. IPRESS
Nivel de . Total
conocimiento San Juan Bellavista Nanay
N° % N° % N° %
Bueno 62 67,4 76 77,6 138 72,6
Regular 30 32,6 15 15,3 45 23,7
Malo 0 0,0 7 7,1 7 3,7
Total 92 100,0 98 100,0 190 100,0

Fuente: Ficha de recoleccion de datos.

La tabla 07 muestra que, del total de encuestados de la IPRESS San Juan, el
67,4% tuvo conocimiento bueno, y el 32,6% fue regular. Del total de
encuestados de la IPRESS Bellavista Nanay, el 77,6% tuvo conocimiento
bueno, el 15,3% fue regular y solo el 7,1% fue malo.

La media de puntuacion del conocimiento en personal de la IPRESS San Juan
fue de 16,39 £ 2,112 y de la IPRESS Bellavista Nanay fue de 16,68 + 3,078.

Tabla N° 8: Prueba de U de Mann-Whitney para el nivel de conocimiento
segun sexo en personal de establecimientos de Salud 1-4 San Juan y

Bellavista Nanay, 2023.

Rangos
Sexo N Rango promedio Suma de rangos
Puntaje NC Masculino 36 85,08 3843,00
Femenino 154 97,56 14302,00
Total 190

La tabla 08 muestra que, como p=0,167 > 0,05; aceptamos la Ho; es decir, no
existe diferencias estadisticas significativas en el promedio del nivel de
conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 segun el sexo
en personal de establecimientos de salud I-4 San Juan y Bellavista Nanay.

Estadisticos de prueba

Puntaje NC
U de Mann-Whitney 2367,000
W de Wilcoxon 14302,000
VA -1,383
Sig. asintotica(bilateral) 0,167
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Tabla N° 9: Prueba de Kruskal-Wallis para el nivel de conocimiento segun

edad en personal de establecimientos de Salud 1-4 San Juan y Bellavista

Nanay, 2023.
Rangos
Grupo etario N Rango promedio
Puntaje NC 18 3 29 afios 24 85,08
30 a 59 afios 165 97,56
60 afios a mas 1 6,00
Total 190

La tabla 09 muestra que, como p=0,146 > 0,05; aceptamos la Ho; es decir, no
existe diferencias estadisticas significativas en el promedio del nivel de
conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 segun la edad
en personal de establecimientos de salud I-4 San Juan y Bellavista Nanay.

Estadisticos de prueba

Puntaje NC
H de Kruskal-Wallis 3,851
al 2
Sig. asintotica(bilateral) 0,146

Tabla N° 10: Prueba de Kruskal-Wallis para el nivel de conocimiento segun
estado civil en personal de establecimientos de Salud I-4 San Juany
Bellavista Nanay, 2023.

Rangos
Estado civil N Rango promedio

Puntaje NC Casado 60 110,84

Soltero 69 82,00

Viudo 6 129,17

Divorciado 4 82,25

Conviviente 51 92,79

Total 190
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La tabla 10 muestra que, como p=0,019 < 0,05; aceptamos la Hi; es decir,
existe diferencias estadisticas significativas en el promedio del nivel de
conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 segun el
estado civil en personal de establecimientos de salud I-4 San Juan y
Bellavista Nanay.

Estadisticos de prueba

Puntaje NC
H de Kruskal-Wallis 11,769
gl 4
Sig. asintotica(bilateral) 0,019

Tabla N° 11: Prueba de Kruskal-Wallis para el nivel de conocimiento segun
nivel de estudios del personal de establecimientos de Salud 1-4 San Juan y

Bellavista Nanay, 2023.

Rangos
Nivel de estudios N Rango promedio
Puntaje NC Universitario 95 109,41
Técnicos 87 85,52
Otros 8 38,88
Total 190

La tabla 11 muestra que, como p=0,000 < 0,05; aceptamos la Hi; es decir,
existe diferencias estadisticas significativas en el promedio del nivel de
conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 segun el nivel
de estudios en personal de establecimientos de salud I-4 San Juan y Bellavista

Nanay.

Estadisticos de prueba

Puntaje NC
H de Kruskal-Wallis 17,941
o] 2
Sig. asintotica(bilateral) 0,000
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Tabla N° 12: Prueba de Kruskal-Wallis para el nivel de conocimiento segun
grupo ocupacional del personal de establecimientos de Salud |-4 San Juany

Bellavista Nanay, 2023.

Rangos
Grupo ocupacional N Rango promedio
Puntaje NC Médico 17 101,03
Odontélogo 5 80,30
Enfermero (a) 35 120,31
Obstetra 24 115,73
Psicélogo 4 108,38
Técnico 74 79,23
Otro profesional 31 88,42
Total 190

La tabla 12 muestra que, como p=0,005 < 0,05; aceptamos la Hi; es decir,
existe diferencias estadisticas significativas en el promedio del nivel de
conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 segun el
grupo ocupacional en personal de establecimientos de salud I-4 San Juan y

Bellavista Nanay.

Estadisticos de prueba

Puntaje NC
H de Kruskal-Wallis 18,673
o] 6
Sig. asintotica(bilateral) 0,005
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Tabla N° 13: Prueba de U de Mann-Whitney para el nivel de conocimiento
segun condicion laboral en personal de establecimientos de Salud |I-4 San

Juan y Bellavista Nanay, 2023.

Rangos
Condicién .
laboral N Rango promedio Suma de rangos
Puntaje NC Nombrado 94 99,47 9350,00
Contratado 96 91,61 8795,00
Total 190

La tabla 13 muestra que, como p=0,318 > 0,05; aceptamos la Ho; es decir, no
existe diferencias estadisticas significativas en el promedio del nivel de
conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 segun
condicién laboral en personal de establecimientos de salud I-4 San Juan y

Bellavista Nanay.

Estadisticos de prueba

Puntaje NC
U de Mann-Whitney 4139,000
W de Wilcoxon 8795,000
z -0,999
Sig. asintotica(bilateral) 0,318
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CAPITULO V: DISCUSION DE LOS RESULTADOS

La investigacidon de nuestro estudio estuvo conformada por 190 personas, del
cual se les realiz6 una encuesta para determinar los factores relacionados al

nivel de conocimiento sobre Covid19 en el personal de salud.

Del total de encuestados de la IPRESS San Juan, el 67,4% tuvo conocimiento
bueno y en la IPRESS Bellavista Nanay fue del 77,6%; siendo similar al
resultado del estudio realizado por Tinpatufia R. M., Toapanta S. A. (Ecuador,
2022) donde refiere un nivel de conocimiento alto respecto a los
procedimientos de bioseguridad sobre covid19. Asimismo, se encontro similar
resultado con el estudio realizado por Vela M.V. (Iquitos-Pera, 2022) quien
refiere un nivel de adecuado en el 88,4% de enfermeros. En el estudio
realizado por Munguia K. G. (Lima-Peru, 2021) se encontré que el nivel de

conocimiento fue bueno en el 88% y regular en el 12% del personal de salud.

Nuestro resultado difiere del estudio realizado por Camus J.P, et al. (Lima-
Peru, 2021) donde encontrd un nivel de conocimiento medio en el 56,5% de

encuestados.

En relacion al grupo de edad, no se encontré diferencias estadisticas en el
promedio del nivel de conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al
Covid 19, el rango promedio de puntuacién del conocimiento de grupo etario
de 30 a 59 afios (97,56) fue ligeramente superior al grupo etario de 18 a 29
afos (85,08); este resultado es similar al estudio realizado por Camus J.P, et
al. (Lima-Peru, 2021) donde grupo de edad mayor de 35 afios fue ligeramente

superior al grupo de edad menor de 35 afos.

En nuestro estudio de investigacion, no se encontro diferencia en el nivel de
conocimiento segun sexo del encuestado (p=0.167 > 0.05), siendo diferente
al estudio realizado por Camus J.P, et al. (Lima-Peru, 2021) donde refieren

que las mujeres presentaron un mejor nivel de conocimiento que los varones.
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En relacion con el grupo estado civil en nuestro estudio se encontré que tiene
una influencia significativa en el nivel de conocimiento y el estado civil con un
p valor 0,019, el cual es similar del resultado del estudio realizado por Quispe
F. & Coronel K. (Lima — Pera, 2020) encontrando relaciéon entre el nivel de
conocimiento y el estado civil (p valor 0,022). De igual manera se relaciona a
los resultados obtenidos por Roque Quezada J (Pert-2022), el cual en su
estudio tienen una relacién inversamente proporcional con un p valor de 0,042
el conocimiento bajo en bioseguridad donde se encontré que el estado civil
casado y el convivir con personas con riesgo para sintomas graves de covid-
19, conllevo a presidir un nucleo familiar en el cual las interacciones
interpersonales entre la pareja e hijos determinan a una mayor preocupacion

por aprender las medidas de bioseguridad.

En nuestro estudio no se encontro diferencias significativas en el promedio del
nivel de conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 segun
la condicidn laboral del personal de establecimientos de salud I-4 San Juan 'y
Bellavista Nanay; esto debido a que la mayoria de establecimientos de salud
realizan constantes capacitaciones, el cual se brinda a todo el personal de
salud sin distincién de factores sociodemograficos y culturales, ya que todo el
personal debe estar sensibilizado y preparado ante la ocurrencia o
eventualidad de la aparicion o brote de una determinada enfermedad. Nuestro
resultado, es similar al estudio realizado por Quispe F. & Coronel K. (Lima —
Perd, 2020) donde concluyen que los factores sociolaborales no se

correlacionan con el nivel de conocimiento sobre bioseguridad.

En relacion con el grupo ocupacional en nuestro estudio se encontro
diferencias estadisticas en el promedio del nivel de conocimiento sobre
medidas de bioseguridad frente al Covid 19, siendo el grupo de enfermeros
con mayor promedio de puntuacion. Similar resultado al estudio realizado por
Vela M.V. (lquitos-Pera, 2022) donde encontré un nivel de adecuado en el
88,4% de enfermeros. Nuestro resultado difiere del estudio realizado por
Camus J.P, et al. (Lima-Peru, 2021) quien refiere que el grupo de tecndlogos

meédicos tuvieron un mayor nivel de conocimiento (alto).
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En nuestro estudio se encontrd diferencias significativas en el promedio del
nivel de conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al Covid 19 segun
nivel de estudios del personal de establecimientos de salud -4 San Juan y
Bellavista Nanay; siendo el nivel de estudios Universitario con mayor
promedio de puntuacion. Siendo similar al estudio realizado por Serna V. et al
(Peru, 2021) quienes refieren que mas del 90% de personal con estudios
superiores y de postgrado presentaron un adecuado conocimiento de la

enfermedad Covid-19.
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CAPITULO VI: PROPUESTA

Mejorar el conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al COVID-19
en el personal de establecimientos de salud I-4 San Juan y Bellavista Nanay,
es fundamental para garantizar la seguridad de los pacientes y del mismo

personal de salud. Propuestas de mejora:

Programa de capacitacion continua: Establecer un programa de capacitacion
continua que aborde las Ultimas pautas y protocolos de bioseguridad
relacionados con el COVID-19. Esto debe incluir sesiones presenciales y en

linea para garantizar que el personal esté actualizado.

Material educativo actualizado: Desarrollar y distribuir material educativo
actualizado que incluya infografias, folletos y videos explicativos sobre las

medidas de bioseguridad. Disponible en varios idiomas si es necesario.

Simulacros de emergencia: Realizar simulacros de emergencia regularmente
para practicar las medidas de bioseguridad en situaciones reales. Esto ayuda
al personal a familiarizarse con los procedimientos y a identificar posibles

areas de mejora.

Promocién de la higiene personal: Fomentar la higiene personal, incluyendo
el lavado de manos regular, el uso de desinfectantes de manos y la practica
de toser o estornudar en el codo. Hacer recordatorios visuales en todo el
establecimiento de salud.

Reconocimiento y recompensas: Reconocer y recompensar al personal que
cumple de manera ejemplar con las medidas de bioseguridad. Esto puede
motivar al personal a seguir las pautas de manera mas rigurosa.

Participacion de Gerentes: Asegurarse de que los gerentes y lideres y
supervisores en los establecimientos de salud lideren con el ejemplo al seguir

estrictamente las medidas de bioseguridad
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CAPITULO VII: CONCLUSIONES

El personal de salud de las IPRESS San Juan y Bellavista Nanay se divide
casi por igual, con un 48.4% y un 51.6%, respectivamente.

La mayoria del personal encuestado fue de sexo femenino (81.1%), mientras
gue el porcentaje de individuos de sexo masculino fue significativamente
menor (18.9%).

En estado civil, los encuestados presentan una variedad en su estado civil,
con un predominio de individuos solteros (36.3%) y una proporcién

significativa de personas casadas (31.6%) y convivientes (26.8%).

El 50,0% del personal tienen estudio superior universitario, el 45,8% tienen

estudio superior técnico, y el 4,2% tienen otros estudios.

Hay una diversidad de profesionales de la salud dentro del grupo encuestado,
con una presencia significativa de personal técnico (38.9%), enfermeros
(18.4%), obstetras (12.7%) y médicos (9%).

El 49,5% del personal de salud tiene la condiciéon de nombrado y el 50,5% son

de condicion contratado.

Del total de encuestados de la IPRESS San Juan, el 67,4% tuvo conocimiento
bueno, y el 32,6% fue regular. Del total de encuestados de la IPRESS
Bellavista Nanay, el 77,6% tuvo conocimiento bueno, el 15,3% fue regular. En
general, la mayoria de los encuestados tuvieron un buen nivel de
conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al Covid-19, con un
porcentaje mayor en la IPRESS Bellavista Nanay en comparacion con San

Juan.

La media de puntuacion del conocimiento en personal de la IPRESS San Juan
fue de 16,39 £ 2,112 y de la IPRESS Bellavista Nanay fue de 16,68 + 3,078.
Los Factores que influyen en el conocimiento, se encontré que el estado civil,

el nivel de estudios y el grupo ocupacional tienen una influencia significativa
29



en el nivel de conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al Covid-19

entre los encuestados (p<0.05)

Los factores que no influyen en el conocimiento: El sexo, la edad y la condicién
laboral no mostraron diferencias estadisticamente significativas en el nivel de
conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al Covid-19 entre el

personal encuestado (p>0.005)
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CAPITULO VIII: RECOMENDACIONES

Personalizar programas de capacitacion: Dado que existen diferencias
significativas en el nivel de conocimiento sobre medidas de bioseguridad
segun el estado civil, nivel de estudios y grupo ocupacional, se sugiere
personalizar los programas de capacitacion. Esto implica adaptar el
contenido y el enfoque de la formacidén para abordar las necesidades
especificas de cada grupo. Por ejemplo, podrian ofrecerse cursos
especificos para personas solteras, casadas, convivientes, etc., y ajustar

el contenido de acuerdo con el nivel educativo y la ocupacion del personal.

Promover la participacion equitativa de hombres y mujeres en programas
de capacitacion. Esto garantizara que todos los empleados tengan acceso

a la misma informacion y oportunidades de desarrollo profesional.

Facilitar el acceso a la educacion continua: Dado que el 50% del personal
tiene estudios universitarios y el 45,8% tiene estudios técnicos, es crucial
facilitar el acceso a oportunidades de educacion continua y actualizacion
profesional. Esto podria incluir la provision de becas de estudio, subsidios
para la participacién en conferencias o la promocién de programas de

educacion en linea.

Fomentar la colaboracién interinstitucional: Dado que la condicion laboral
no afecta significativamente el nivel de conocimiento sobre medidas de
bioseguridad, se podria fomentar la colaboracion interinstitucional entre
las IPRESS San Juan y Bellavista Nanay. Esto podria permitir el
intercambio de mejores practicas, recursos y experiencias, contribuyendo
asi a mejorar la capacitacion y el desempefio del personal en ambos

establecimientos de salud.
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ANEXOS



Anexo N° 1: Matriz de consistencia

Poblacién de

de Establecimientos de
Salud 1.4 San Juan y
Bellavista Nanay.

frente al Covid 19 en
personal de
establecimientos de salud
-4 San Juan y
Bellavista Nanay?

frente al Covid 19 en
personal de
establecimientos de salud
I-4 San Juan y Bellavista
Nanay.

Especificos

1. Identificar los factores
relacionados al
conocimiento  sobre
medidas de

bioseguridad frente al
Covid en el personal
de establecimientos
de salud 1.4 San Juan
y Bellavista Nanay.

2. ldentificar el nivel de
conocimiento  sobre
medidas de
bioseguridad frente al
Covid - 19 del
personal del
establecimiento de
salud I-4 San Juan.

3. Identificar el nivel de
conocimiento  sobre
medidas de
bioseguridad frente al
Covid - 19 del
personal del
establecimiento de

medidas de bioseguridad
frente al Covid 19 en
personal de
establecimientos de salud
1.4 San Juan y Bellavista
Nanay.

Especificos

1. Existen diferencias
significativas en los
niveles de conocimiento
sobre medidas de
bioseguridad frente al
Covid 19 segun el sexo

en personal de
establecimientos de
salud 1.4 San Juan y

Bellavista Nanay.

2. Existen diferencias
significativas en  los
niveles de conocimiento
sobre medidas de
bioseguridad frente al
Covid 19 segun la edad

en personal de
establecimientos de
salud 1.4 San Juan y

Bellavista Nanay.

3. Existen diferencias
significativas en los
niveles de conocimiento
sobre medidas de

dos 0 mas componentes
con el fin de contrastar
las hipétesis y analitico
ya que se requerira del

analisis estadistico
bivariado.
El disefio sera no

experimental

transversal, ya que no se
manipulan las variables y
el recojo de informacion
sera en un solo momento

ng ----- 01

Ny ----- O,

o1 = 02
#

Juan con 182 trabajadores
y IPRESS | — 4 Bellavista

Nanay con 194
trabajadores).

La muestra estara
conformada  por 190
trabajadores de ambos
sexos, los cuales seran
seleccionados  mediante

un muestreo estratificado y
en cada estrato (IPRESS),
se utlizara el muestreo
aleatorio simple, el criterio
de seleccion de los
trabajadores sera
mediante la tabla de
nameros aleatorios.

Para el andlisis de la
informacion se recurrira al
software estadistico SPSS

v25, para el andlisis
descriptivo  comparativo,
se utlizara tablas de

frecuencias.
Posteriormente el analisis
estadistico inferencial se
iniciara con la prueba
Kolmogorov — Smirnov.

Titulo de la Pregunta de Objetivos de la NP Tipo y disefio : Instrumento de
Y S oo Hipétesis - estudio y S
Investigacion Investigacion Investigacion de estudio : recoleccion
procesamiento de datos
Factores relacionados al | General General General La investigaciéon tendra | La poblacién estara
conocimiento sobre | ¢Cuales son los factores | Determinar los factores | Existe diferencias | un enfoque cuantitativo, | conformada  por 376
medidas de | relacionados al nivel de | relacionados al nivel de | significativas en los factores | el tipo de estudio sera | trabajadores de las
bioseguridad frente al | conocimiento sobre | conocimiento sobre | relacionados al nivel de | descriptivo comparativo | Instituciones de Servicio
COVID 19 en personal | medidas de bioseguridad | medidas de bioseguridad | conocimiento sobre | ya que permite comparar | de Salud (IPRESS I-4, San

Un cuestionario,
validado por
expertos (10), y
la confiabilidad
mediante el
estadistico alfa
de Cronbach.




Titulo de la
Investigacion

Pregunta de
Investigacion

Objetivos de la
Investigacion

Hipotesis

Tipo y disefio
de estudio

Poblacién de
estudioy
procesamiento de datos

Instrumento de
recoleccién

salud 1-4 Bellavista
Nanay.

Establecer la
diferencia de los
factores relacionados

al nivel de
conocimiento  sobre
medidas de
bioseguridad frente al
Covid - 19 del
personal del

establecimiento de
salud 1-4 San Juan y
Bellavista Nanay.

bioseguridad frente al
Covid 19 segun el estado
civii en personal de
establecimientos de
salud 1.4 San Juan y
Bellavista Nanay.

. Existen diferencias

significativas en los
niveles de conocimiento
sobre medidas de
bioseguridad frente al
Covid 19 segun el nivel
de estudios en personal
de establecimientos de
salud 1.4 San Juan y
Bellavista Nanay.

. Existen diferencias

significativas en  los
niveles de conocimiento
sobre medidas de
bioseguridad frente al
Covid 19 segun el grupo
ocupacional en personal
de establecimientos de
salud 1.4 San Juan y
Bellavista Nanay.

. Existen diferencias

significativas en los
niveles de conocimiento
sobre medidas de
bioseguridad frente al
Covid 19 segln
condicién laboral en
personal de
establecimientos de
salud 1.4 San Juan y
Bellavista Nanay.

Segun el resultado de la
prueba de Kolmogorov
Smirnov se determinara el
estadistico a utilizar, si los
datos proceden de una
poblacion  normal  se
utilizard la T — Student para
muestras independientes,
caso contrario la U Mann -
Whitney, para contrastar
las hipétesis, comparando
las medias las dos
muestras.




Anexo N° 2: Operacionalizacién de variables

hacia el COVID 19

Variable Definiciéon conceptual Definicién operacional Dimensiones Indicador Er'lsggilsigr? ftems Instrumento
Edad AfRos Razén 1.1
Sexo 1: Masculino. Nominal 1.2
2= Femenino.
1= Casado
2= Soltero
Los factores relacionados | Los factores se Estado civil 3= VI.UdO . Nominal 13
son los | operacionalizaran 4= D'VO.rC.IadO
- fg . 5=Conviviente
sociodemograficos, mediante sus 1= Universitario
como: la edad, sexo, | dimensiones edad, . . P . . .
Fat(:;))res estado civil, Nivel de | sexo, estado civil, Nivel Nivel de estudios g; 'gterconslco Ordinal 1.4 Cuestionario
instruccion, grupos | de instruccion, grupos 1= Médico
ocupacionales, condicion | ocupacionales, 2: Odontélodo
laboral, w© tiempo de | condicién laboral, 3:Enfermerc?(a)
servicio tiempo de servicio Grupo ocupacional 4= Obstetra Nominal 1.6
5= Psicoélogo (a)
6= Técnico
7=0tro profesional
Condicion laboral l: Contratado Ordinal 2.1
2= Nombrado
Conjunto de conceptos,
ideas adquiridas en
Es el saber de la persona | forma  empirica o Cuestionario de 20
- sobre el COVID 19 a nivel | cientifica que tiene una preguntas.
Conocimiento de conceptos, aspectos persona sobre el
de Bioseguridad . SR A h p Conocimiento _ _ Ordinal 1-20 Cuestionario
) epldemlqloglcos, cllnlpo y | concepto, etiologia, 1= Deficiente (0 — 10)
de medidas preventivas | mecanismo de 2= Regular (11 — 15)
@Y. transmision. clinica vy 3= Bueno (16 -20)
medidas  preventivas




Anexo N° 3: Instrumento de recoleccion de datos.
Conocimiento sobre Bioseguridad
Estimado Trabajador:

El presente cuestionario esta dirigido al personal que labora en los
IPRESS | — 4 San Juan y Bellavista Nanay, con el propésito de evaluar los
conocimientos sobre las medidas de bioseguridad, en el estudio titulado
“‘Factores Relacionados al conocimiento sobre medidas de bioseguridad
frente al COVID — 19, en los IPRESS i — 4 San Juan y Bellavista Nanay.

Por ello le invitamos a responder el siguiente cuestionario que es de caracter
anonimo.

A continuacion, se le presenta una serie de preguntas lea detenidamente
cada una de ellas, aquella que Ud. considere correcta marcando con un aspa
(x).

Factores relacionados

l. Datos sociodemograficos

1.1 Edad: afnos
1.2. Sexo: Masculino () Femenino ()
1.3. Estado civil

Casado () Soltero () viudo () divorciado () conviviente ()
1.4. Nivel de estudios
Universitario ()  Técnico () Otros ()
1.5. Grupo ocupacional
Médico ()
Odontodlogo ()
Enfermero (a) ()
Obstetra ()
Psicologo ()
Técnico ()
Otro profesional ()

Precise



I
2.1.

Nombrado

()

Condicién laboral

Aspectos econOmicos

Contratado ( )

A continuacion, lea las preguntas con cuidado y responda en forma

adecuada, cerrando en circulo la respuesta pertinente:

CUESTIONARIO SOBRE CONOCIMIENTO DE COVID-19

Conocimiento sobre la etiologia de COVID-19

1. La definicién de COVID-19 es:

a

. El nombre de una enfermedad infecciosa emergente contagiosa.

manifestacion de sintomas?

d

b. El nombre de un virus que causa diversas enfermedades.
c. El nombre que se le da a una revisién médica.
d. El nombre de un virus que ocasiona abundante sangrado, falla organica
y hasta la muerte.
2. ¢La COVID-19 es causada a. Hongos
por? b. Virus
G. Bacteria
d. Paréasitos
3. ¢ Cuanto tiempo transcurre a. 24 a 72 horas.
entre la exposicion al b. 2 a 14 dias.
COMD-19y la c. Entre 30 y 45 dias

. Todas las anteriores

Conocimiento sobre medios de trasmision y grupo de riesgo de COVID-19

4. El virus de la COVID-19 se

a

. Contacto con las heces, sangre, orina, saliva, leche materna.

COVID-19

o

contagia por medio de: b. Por las gotas de saliva de la persona enferma que tose, estornuda o
habla
c. Por contacto de animales como gatos y peros.
d. Por la mordedura o picadura de animales o insectos
5. ¢ En qué medios sobrevive el a. Superficies de: Plastico, acero inoxidable, cobre, cartén y bolsas.
virus de la COVID-19? b. Heces de humanos y roedores infectados.
c. Aguas turbias, rios, barros, recipiente de agua almacenada.
d. En heridas infectadas y sangre.
6. ¢ Las personas con riesgo a. Personas que acuden a lugares con mucha de gente.
de enfermarse por la b. Personas que no cumplan con el uso mascarilla, distanciamiento social.
COMD-19 son? c. Personas que no realizan el lavado o limpieza de manos
d. Todas las anteriores
7. ¢Cual es el grupo de a. Los nifios que se encuentran en casa.
personas con mayor riesgo b. Personas que no viajan.
de enfermarse por la c. Mayores de 60 afios, con enfermedades crénicas y embarazadas.

. Todas de las anteriores.

Conocimiento sobre cuadro clinico de COVID-19

58. Algunos sintomas de la
COVID-19 son:

a
b
c
d

. Picazén de ojos, congestion nasal, estornudo, malestar.
. Fiebre, tos seca, dificultad para respirar.
. Silbido en el pecho, fiebre, tos, dolor muscular, dolor de garganta.

. Vomitos intensos, dolor de cabeza, tos, malestar y nauseas.

9. ¢, Cudles son los sintomas
que nos avisan que la

enfermedad se agrava?

a
b

c

. Fiebre, cansancio, mareos, pérdida del sentido gusto o del olfato.
. Falta de aire o dificultad respiratoria.

. Escalofrios, dolor muscular, dolor de cabeza




. Dolor de garganta, fatiga, vomitos diarrea, sangrado por la nariz.

10. ¢, Qué 6rgano es el mas
afectado en una
complicacion del COVID-19

. Estbmago

d
a
b. Pulmones
c. Pancreas
d

. Higado

Conocimiento sol

bre medidas de prevencion y proteccion ante la COVID-19

11. ¢ Qué se puede hacer para
prevenir el contagio de la
COVID-19?

. Abrigarse y bafiarse todos los dias.
. Lavado de manos, uso de mascarilla, distanciamiento social.
. Beber infusiones calientes a cada momento y lavado de manos.

. Consumir frutas y verduras todos los dias antes del almuerzo.

12 ¢ Cual de estas acciones es
recomendada para prevenir

el coronavirus?

. Lavarse las manos con agua y jab6n con frecuencia, durante un minuto.

. Tomar té caliente con limén todas las mafianas.

. Usar tapabocas en la calle y en la casa.

13. (Qué medidas de higiene
respiratoria debe realizar
para evitar la propagacion
del virus del COMID-19?

14. ¢ Qué debo realizar para
evitar el contagio del
COVID-19

a
b

c

d

a

b. Usar gel antibacterial cada vez que pueda.
c

d

a. Al toser o estornudar, cubrirse la boca y la nariz con el antebrazo.

b. Al toser o estornudar cubrirse con las manos para evitar el contagio.

c. Al toser y estornudar cubrirse con un pafiuelo y luego botado al suelo.
d. Al toser y estornudar, cubrirse con las manos y luego aplicarse alcohol
gel.

a. Limpiarme los ojos, la nariz y la boca mientras camino por las calles.
b. Evitar tocarme los ojos, la nariz, y la boca con las manos.

c. Secarme el sudor de la mascarilla mientras este en la calle.

d. Tener siempre un pafiuelo para secarme la cara mientras transpiro.

15. (Cémo debo saludar a las
personas para evitar
contagio del COVID-19?

a. Debo de usar guantes y mascarilla para saludar a otra persona.

b. Al saludar, debo evitar el contacto fisico y hacer distanciamiento de 1
metro

c. Debo de lavarme primero las manos y luego lo saludo con la mano.

d. Todas las anteriores.

16. Se considera un caso
sospechoso de COVID-19

cuando la persona:

a. Tiene una enfermedad respiratoria aguda o grave.

b. En los 14 dias antes de los sintomas estuvo en un pais con alta
presencia de coronavirus.

c. Estuvo en contacto con un caso de COVID-19 confirmado o probable.

d. Todas las anteriores.

17. ¢ Con qué producto debo
realizar el lavado de manos
para evitar el virus de la
COVID-19?

. Agua y jabdn o desinfectante a base de alcohol.
. Vinagre con agua y desinfectante a base de alcohol.
. Hipoclorito de sodio y legia

. Detergentes liquidos o de polvo.

18. ¢, Qué debo de realizar si
sospecho que tengo la
enfermedad de COVID-19?

. Usar tapabocas si me siento mal,
. Lavarse las manos con agua y jab6n durante un minuto.
. Atender las medidas de cuarentena.

. Todas las anteriores.

19. ¢ Cual de los siguientes
medicamentos ayudan a

prevenir el coronavirus?

. Antibacterianos.
. Vacunas para la gripe.
. Soluciones de agua oxigenada con sol.

. Ninguno, no hay medicamentos que prevengan el COVID-19.

20. ¢, Qué debe de hacer para
evitar contagiar a los
demas si tuviera COVID-19?

Ml o O T 9o O T Qo O T o

. Aislamiento social, uso de mascarilla simple, descanso y tratamiento
médico.

b. Tomar antibiéticos porque eso evitara contagiar a los demas.

c. Acudir al hospital rapidamente y tomar antibiéticos.

d. Realizar mis actividades con normalidad porque no tengo sintomas.




Tabla de Baremos sobre el Nivel de conocimiento

Nivel de conocimiento Puntaje
Bueno 16 - 20
Regular 11-15
Deficiente 0-10




Anexo N° 4: Consentimiento Informado

FACTORES RELACIONADOS AL CONOCIMIENTO SOBRE MEDIDAS DE
BIOSEGURIDAD FRENTE AL COVID 19 EN PERSONAL DE
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD I-4 SAN JUAN Y BELLAVISTA NANAY.

INVESTIGADOR (a) : C.D.JHON ALBERT PEREZ CAHUAZA

a.

d.

Introduccion

Reciba de nuestra parte un afectuoso saludo, soy Cirujano Dentista

egresado de la Universidad de la Amazonia Peruana, y estoy invitando

al personal de salud del sector publico de la provincia de Maynas que

realizan la labor asistencial para participar en forma voluntaria en el

presente estudio sobre los Factores relacionados al conocimiento sobre

medidas de bioseguridad frente al Covid 19 en personal de

establecimientos de salud I-4 San Juan y Bellavista Nanay, cualquier

duda que usted pueda tener sobre el estudio puede consultar y

gustosamente aclararé sus interrogantes.

Propdsito del Estudio

El presente estudio tiene como propésito determinar los Factores

relacionados al conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al

Covid 19 en personal de establecimientos de salud 1-4 San Juan y

Bellavista Nanay, y los resultados de nuestra investigacion sirvan de

base a otros estudios en nuestra region.

Participantes
Los participantes son personales de salud (médicos, odontologos,
enfermero, obstetras, técnicos de enfermeria) que realicen la labor
asistencial, siendo su participacién voluntaria y confidencial; asimismo,
durante el desarrollo de la investigaciobn usted puede negarse a
continuar participando a pesar de haber aceptado en un primer
momento dicho consentimiento.

Procedimiento

Si usted acepta participar en este estudio sucederd lo siguiente:

1. El investigador le brindara un cuestionario el cual se le pide a usted

completar marcando la respuesta correcta con un aspa.



2. Por consiguiente, el investigador recolectara dicho cuestionario para
la investigacion.

3. El tiempo participacion en el estudio esta calculado entre 25 a 30
minutos.

Confidencialidad

El cuestionario sera anénimo, debidamente codificado; evitando registrar

nombres ni documentos de identificacion; siendo la informacion obtenida

de uso exclusivo de la investigacion; y las fichas seran eliminadas o

destruidas al finalizar el estudio.

Derecho del paciente

Si usted ha decidido participar en el presente estudio, podra retirarse en

cualquier momento, o también no participar en una parte del estudio sin

causar perjuicio alguno.

Donde conseguir informacion

Si usted desea realizar cualquier consulta, queja o comentario por favor

no dude en comunicarse con Jhon Albert Pérez Cahuaza al celular

965643715, donde gustosamente sera atendido.

DECLARACION DEL PARTICIPANTE

He leido y he tenido la oportunidad de hacer preguntas sobre el estudio,
considerando la importancia que tiene mi participacion para el beneficio
de mi persona y de la comunidad; por lo que acepto voluntariamente
participar en el presente estudio.

Me queda claro que puedo decidir no participar y que puedo retirarme del

estudio en cualquier momento, sin tener que dar explicaciones.

Firma del Participante
DNI:
Fecha: Huella digital



Anexo N° 5: Constancia de aprobacién del comité de ética

‘ “HOSPITAL REGIONAL DE LORETO “FELIPE ARRIOLA IGLESIAS

CONSTANCIA No 028~ CIE| - HRL — 2023

El director del Hospital Regional de Loreto; a través de |a Oficina de Apoyo a la Docencia
e Investigacion, y el Comité Institucional de Etica e Investigacion (CIEI), HACE CONSTAR
que el presente proyecto de Investigacién, consignado lineas abajo, fue APROBADO, en
cumplimiento de los estandares del Instituto Nacional de Salud (INS), acorde con las
prioridades Regionales de Investigacién, Balance Riesgo/beneficio y confiabilidad de los
datos, entre otras, Siendo catalogado como: ESTUDIO CLINICO SIN RIESGO, segin

detalle:

“FACTORES RELACIONADOS AL CONOCIMIENTO
SOBRE MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD FRENTE AL
COVID 19 EN PERSONAL DE ESTABLECIMIENTOS
DE SALUD I-4 SAN JUAN Y BELLAVISTA NANAY,

Titulo del Proyecto:

2023,
Codigo de Inscripcion: ID-028-CIEI-2023.
Modalidad de investigacion: POST GRADO.
Investigador (es): C.D. JHON ALBERT PEREZ CAHUAZA.

Cualquier eventualidad durante su ejecucion, los investigadores reportaran de acuerdo
con las Normas y plazos establecidos, asi mismo emitirén el informe final socializando
los RESULTADOS obtenidos. El presente documento tiene vigencia hasta el 08 de agosto
del 2024. El tramite para su renovacion serd un minimo de 30 dias antes de su

vencimiento.

m?'ncln‘ﬁglnm al m; 2"“ Lorgto
piona Lotato
?‘mlija Arridia Iglosias”




Anexo N° 6: Solicitud a GERESA Loreto para autorizacion de ejecucion.

\ L
\ | GERESA a2 Ay Amazonas ‘m‘
GERENCIA REGIOMAL > NP eipdadds
DR SALUD LORETO t ot ok —

DIRECCION EJECUTIVA DEL CENTRO DE PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES
DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA MUJERES ¥ HOMBRES"
Ao de las unidad, s pazy el desarrollo”

Punchana, 05 de setiembre del 2023

JINVESTIGACION

OFICIO Newll

C.D. Jhon Albert PEREZ CAHUAZA.
Investigador principal.
Presente.

Asunto: AUTORIZACION

R ARAAN A NAAR R RN ARERARRRAASARSARRARAR R AT RS aas

Es grato dirigirme a usted, para saludarle cordiaimente y al mismo tiempo
comunicarle que la Gerencia Regional de Salud Loreto, a través de la Unidad de
Investigacion, ha verificado el cumplimiento de los requisitos administrativos y éticos del
presente estudio, por lo que se emite la AUTORIZACION para la ejecucion del presente
estudio:

“Factores relacionados al conocimiento sobre medidas de bioseguridad frente al Covid &n
personal de establecimientos de salud |-4 San Juan y Bellavista Nanay 2023"

Recordarle que debido a la pandemia de COVID-19 que atravesé nuestro Pals. [z
instamos aun a mantener las medidas de bioseguridad en el desarrollo de /as actividades de
su protocolo de investigacién, a fin de salvaguardar la salud de las personas.

Asimismo, solicitarle informe final del estudio, en medio impreso y magnetico, asi
como la socializacion de los resultados a esta Gerencia y Comité Revisor una vez concluido
el estudio, previa coordinacion de la fecha y hora.

Sin otro particular, hago propicia la oportunidad para reiterarles las muestras de mi
especial consideracion y estima personal.

Atentamente;

L e ;
SERERC A REGIOAT G Salbo” oerd
/
....................
O ROJAS FERNEYRA
NTE REGIONAL

/
/

PARF/'-(AngSUBMhT/F MMM/ mrr
Ce
Archivo.

vt . y Socaid
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| N Gestint Je SEVIE oo



Anexo N° 7: Evidencias fotogréaficas de recoleccion de datos.












