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RESUMEN

Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento de las medidas de bioseguridad en el personal profesional del Hospital
Nacional Hipdlito Unanue (HNHU), cuantificar a los trabajadores por grupos con distintas caracteristicas, y comparar
analiticamente sus frecuencias y porcentajes, para reconocer a los grupos de mayor vulnerabilidad y focalizar futuras
capacitaciones.

Materiales y métodos: En este estudio observacional, analitico y transversal, se incluyo a todo el personal de salud
profesional del HNHU que haya aceptado resolver el cuestionario de evaluacion. Se obtuvo una muestra de 567 trabajadores,
con un margen de error aceptable en el 3.32%, nivel de confianza del 99% y usando un comportamiento de la poblacion en
el 50%. Como instrumento de recoleccion de informacion, se utilizo una ficha tipo cuestionario con un total de 10 preguntas
referentes a las medidas de bioseguridad, la cual fue entregada y repartida por la jefatura de cada servicio del HNHU. Se
analizaron los datos segun sus frecuencias, porcentajes y la prueba no paramétrica de chi cuadrado.

Resultados: El 21% del personal evaluado obtuvo un resultado de 8 a 10 respuestas correctas, el 75% de4a 7,y el 4% de 0
a 3. Existen diferencias significativas en el nivel de conocimiento segln las variables de grupo ocupacional, edad, tiempo
de trabajo en el hospital, sexo por grupo ocupacional, sexo por edad y el haber recibido induccion laboral.
Conclusiones: El conocimiento del personal profesional del hospital sobre las medidas de bioseguridad no es el ideal, lo cual
genera una situacion de alto riesgo bioldgico tanto para el personal profesional y técnico como para los pacientes. Es posible
dar capacitaciones sobre bioseguridad focalizadas a los grupos mas vulnerables, ademas de mejorar su calidad e impacto.

Palabras clave: Exposicion a agentes biologicos; factores bioldgicos; personal de salud; conocimiento; medidas de
seguridad; riesgos laborales; centros de salud; hospitales urbanos (Fuente: DeCS BIREME).

Knowledge of biosecurity measures among health personnel
ABSTRACT

Objective: To determine the level of knowledge of biosecurity measures among the professional personnel of the
Hospital Nacional Hipélito Unanue (HNHU), to quantify the workers in groups by different features, and to analytically
compare their frequencies and percentages, in order to recognize the most vulnerable groups and focus on them on
future trainings.

Materials and methods: This observational, analytical and cross-sectional study included all professional health
personnel of the HNHU who agreed to answer the assessment questionnaire. A sample of 567 workers was obtained, with
an acceptable margin of error of 3.32%, a confidence level of 99% and a population behavior of 50%. A questionnaire-
type form with a total of 10 questions related to biosecurity measures was used as tool for collecting information, which
was submitted and distributed by the head of each HNHU service. Data were analyzed according to their frequencies,
percentages and the non-parametric chi square test.

Results: Twenty-one percent (21%) of the evaluated personnel had a score of 8 to 10 correct answers, 75% of 4 to 7, and
4% of 0 to 3. There were significant differences in the level of knowledge based on variables, such as occupational group,
age, tenure at the hospital, gender by occupational group, gender by age, and induction training.

Conclusions: Knowledge of biosecurity measures among the hospital's professional personnel is not the ideal one, leading
to high biological risk for both the professional and technical personnel and the patients. It is possible to provide training
on biosecurity focused on the most vulnerable groups, and to improve its quality and impact.

Keywords: Exposure to biological agents; biological factors; health personnel; knowledge; security measures; occupational
risks; health centers; urban hospitals (Source: MeSH NLM).
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Conocimiento de las medidas de bioseguridad en personal de salud

INTRODUCCION

Las medidas de bioseguridad son el conjunto de
conductas minimas a ser adoptadas, a fin de reducir o
eliminar los riesgos para el personal, la comunidad y el
medio ambiente . La bioseguridad en si es un enfoque
estratégico e integrado para el analisis y la gestion de los
riesgos relativos a la vida y la salud @.

Cada labor o trabajo presenta distintos riesgos inminentes,
llamado riesgo ocupacional, perjudicando tanto la actividad
laboral como la economia y llevando al desarrollo de la
medicina ocupacional. La OIT, informa en el afno 2002, que al
ano mundialmente 270 millones de asalariados son victimas
de accidentes ocupacionales, y 160 millones contraen
enfermedades profesionales ®. El personal de salud tiene un
mayor riesgo de lesiones ocupacionales que cualquier otro,
por encontrarse en un ambiente laboral con una amplia
gama de exposiciones nocivas . Al estar expuestos a sangre
y otros fluidos corporales durante su trabajo, corre el riesgo
de sufrir infecciones virales (incluyendo los virus VHB,
VHC y VIH), bacterias, parasitos, toxinas u otros agentes
patogenos, por distintas vias. Aquellos ubicados en las areas
de cirugia, cuartos de emergencia, central de equipos,
recoleccion de desechos y laboratorios tienen mayor riesgo
de exposicion ©°. En el personal de salud, la proporcion de
la carga mundial de morbilidad atribuible a la exposicion
profesional es del 40% en caso de la Hepatitis By C, y 2.5%
en el caso del VIH. El 90% de estas exposiciones suceden
en paises en via de desarrollo”. En el HNHU se reportaron

Tabla 1. Areas de trabajo por areas de riesgo
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103 accidentes ocupacionales durante el ano 2011 (Fuente:
Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental). Las distintas
estrategias para evitar los accidentes ocupacionales
incluyen la implementacion de las precauciones universales,
la inmunizacion contra hepatitis B, garantizar equipos de
proteccion personal y reporte del accidente con manejo
de la post exposicion ®. Actualmente en el Peri se
desconoce el nivel de eficacia del manejo de las medidas
de bioseguridad en la mayoria de hospitales, ademas de
desconocerse completamente el nivel de conocimiento del
personal de salud sobre estas mismas medidas. El objetivo
general de este estudio fue identificar y describir el nivel
de conocimiento sobre las medidas de bioseguridad y
analizar su asociacion con las distintas caracteristicas del
personal profesional del HNHU. Estas variables fueron: el
grupo ocupacional, el tiempo de trabajo en el HNHU, la
edad, el sexo, el area de trabajo, el area de riesgo (Tabla
1), haber recibido induccion laboral al comenzar a trabajar
para el hospital, haber sido capacitado sobre medidas de
bioseguridad y la duracion de dicha capacitacion. Existiendo
pocos estudios a nivel nacional sobre el tema y siendo
ninguno semejante al presente, es de mi interés ofrecer una
linea de base en cuanto al conocimiento sobre las medidas
de bioseguridad del personal del HNHU.

Con los resultados de este estudio, sera posible realizar
capacitaciones dirigidas al personal del hospital con mayor
vulnerabilidad. De esta forma se podra, de una manera
eficiente, mejorar la seguridad laboral y la calidad de
atencion en la institucion.
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MATERIALES Y METODOS

Se realizd un estudio de tipo analitico, prospectivo,
transversal, observacional no experimental y de enfoque
cualitativo. El universo trabajado fue de 908 trabajadores
profesionales de la salud trabajando en el HNHU durante
el segundo semestre del afo 2011 y se busco evaluar al
universo completo.

La unidad de analisis fue el trabajador del HNHU, con
criterios de inclusion que fueron el que sea profesional
y que haya aceptado resolver el cuestionario, mientras
que el criterio de exclusion fue que el profesional no esté
relacionado al area de la salud.

Los datos se obtuvieron mediante un instrumento de
recoleccion de datos de tipo cuestionario, el cual
contiene una seccion de filiacion con las variables a
analizar y otra seccion de 10 preguntas relacionadas a
las medidas de bioseguridad. Este fue disefado en base
a las normas generales de bioseguridad presentadas en
el “Manual de Bioseguridad norma técnica N°15 - MINSA
/ DGSP - V.01 (2004)”1. El instrumento de recoleccion
de datos ha sido revisado por dos equipos de expertos.
Un equipo de profesionales de la salud de la Direccion
de Salud IV Lima Este y otro equipo de profesionales de
la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental del HNHU.

Para calcular el margen de error aceptable y el nivel
de confianza, bajo un comportamiento de la poblacion
(response distribution) de 50%, se utilizo la funcion de
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“Sample Size Calculator - Raosoft”. De esta forma se
obtuvo que de la muestra original de 567 fichas resueltas,
se logré6 un margen de error aceptable de 3.32%, un
nivel de conﬁanzg)del 99% con el comportamiento de la

poblacion de 50% .

Las variables consideradas, como grupo ocupacional,
edad, tiempo de trabajo, etc., fueron relacionadas
y analizadas con los grupos relativos al nUimero de
preguntas, relacionadas a las medidas de bioseguridad,
contestadas correctamente. Estos grupos se dividieron
en los siguientes: 8 a 10 respuestas correctas, 4 a 7
respuestas correctas y 0 a 3 respuestas correctas.

Se trabajaron las variables con una evaluacion analitica
en la que se consideraron frecuencias, porcentajes,
medidas de tendencia central y pruebas no paramétricas
como Chi cuadrado.

La posibilidad de la realizacion de este trabajo de
investigacion fue evaluada por el comité de ética del
Hospital Nacional Hipdlito Unanue y de la Facultad de
Medicina de la Universidad San Martin de Porres. Se
respeto la confidencialidad de la informacion del personal
evaluado y participante del estudio.

RESULTADOS
De la muestra trabajada se obtuvo un 21% de profesionales

con 8 a 10 respuestas correctas, 75% con 4 a7y 4% con 0
a 3 (Figura 1).

Respuestas
correctas

M 38-10
W4-7
Ho-3

Figura 1. Nivel de conocimiento del personal profesional con porcentajes y frecuencias

De los trabajadores profesionales del HNHU el 71,5%
es femenino, mientras que aproximadamente el 28,5%
es masculino. Mas no se encontré6 una diferencia
estadisticamente significativa del nivel de conocimiento
sobre las medidas de bioseguridad entre ambos sexos.

En relacion a los aios de experiencia, se encontré que el
personal con mas de 3 afios de labor en el HNHU obtuvo
resultados estadisticamente inferiores.

Al discernir por edad el grupo entre los 25 y 40 afhos de
edad se obtuvo el resultado mas alto, seguido de aquel
entre los 25y 60 anos. Los grupos con resultados inferiores
fueron aquellos menores de 25 afos y mayores de 60.

El sexo femenino por edades presenté el mismo fenémeno
que se vio al evaluar el personal en general por edades.
Mas al evaluar al sexo masculino, la diferencia por edades
no fue significativa (Figura 2).
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Figura 2. Analisis del nivel de conocimiento segln sexo y edad con porcentajes y frecuencias

En cuanto a los grupos ocupacionales, se encontré que el mayor nivel de conocimiento es el personal médico. Seguido
por los tecndlogos y obstetrices. El personal que presenta mayor vulnerabilidad es el de odontologia, enfermeria y
nutricion. Al separar ambos sexos y compararlos por grupos ocupacionales, se hallé una situacion muy similar. En
ambos sexos los grupos ocupacionales con mayor nivel de conocimiento fueron los del personal médico, seguidos por

los tecnologos y luego los enfermeros (Figura 3).
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Figura 3. Nivel de conocimiento seglin sexo y grupo ocupacional con porcentajes y frecuencias

La diferencia de nivel de conocimiento entre las areas de
trabajo y de riesgo no fue estadisticamente significativa.
En el estudio se obtuvo que el nivel de conocimiento
entre el personal que afirma haber recibido una induccion
laboral y el que lo niega es estadisticamente distinto,
presentando aquellos que no recibieron induccion laboral
paradojicamente un nivel de conocimiento superior.

No se hallo diferencia del nivel de conocimiento, entre el
personal que refiere haber recibido algin tipo de capacitacion
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sobre bioseguridad y los que lo negaron. Asi como tampoco lo
hubo segun la duracion de la capacitacion recibida.

De las diez preguntas del instrumento de recoleccion
relacionadas al conocimiento sobre medidas de
bioseguridad, aquellas referentes al proceder del personal
posterior a la exposicion a materiales potencialmente
contaminados y al manejo y transporte de las muestras
de laboratorio tomadas, fueron las que obtuvieron una
menor frecuencia de respuestas correctas.



DISCUSION

Al comparar los resultados del nivel de conocimiento sobre
medidas de bioseguridad en el personal del HNHU con
estudios similares, encontramos que este tiende a ser inferior
o semejante al de otros hospitales "*". Uno de los estudios
presentados coincide con el hallazgo de un mayor nivel de
conocimiento por parte del personal médico sobre el de
enfermeria. Este mismo coincide con un nivel de conocimiento
semejante en ambos sexos . Resultados del estudio antes
mencionado, y otro agregado, coincidieron en un menor nivel
de conocimiento sobre bioseguridad relacionado a mayor edad
y mayor tiempo laboral en una institucion ">, Otro estudio
presenta un porcentaje similar de personal capacitado sobre
bioseguridad, mostrando ademas un nivel de conocimiento
semejante 9. Dos investigaciones presentaron personal
con un nivel de conocimiento de bioseguridad bueno, tras
haber sido capacitados. Esto no fue encontrado en nuestro
estudio "*'®, Estas diferencias y semejanzas con otros
estudios similares pueden estar expresando la necesidad
de una capacitacion sobre las medidas de bioseguridad mas
eficiente, ademas de dedicarle especial atencion al personal
de mayor edad y tiempo laborando en la institucion.

En conclusion, el personal profesional del hospital no
presenta un nivel de conocimiento ideal sobre las medidas
de bioseguridad. Esto posiblemente conlleva a una
deficiente situacion de bioseguridad en el hospital, tanto
para el personal profesional como técnico y pacientes.

RECOMENDACIONES

Actualizar al personal profesional en general sobre las
medidas de bioseguridad, prestando especial atencion al
personal de enfermeria, mayor de 60 afos y con mas de
3 anos laborando en el hospital. Ademas de monitorizar
el cumplimiento de dichas medidas. Es probable que el
personal de salud técnico también lo necesite, aunque esto
no haya sido evaluado en el presente estudio.
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