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RESUMEN

La presente investigacion estuvo enmarcada en la linea de seguridad laboral, y tuvo como
objetivo determinar la actitud del profesional de enfermeria ante el cumplimiento de las normas
de Bioseguridad en el area de Oncohematologia del Hospital Rafael Calles Sierra, estado
Falcon en el segundo semestres del afio 2008. . El disefio de la investigacién fue de campo y
de tipo descriptivo. La poblacién estuvo conformada por 11 profesionales de enfermeria que
laboran el area de Oncohematologia del Hospital Rafael Calles Sierra. El instrumento de
recoleccion de datos fue de tipo cuestionario, confiabilidad determinada mediante la aplicacién
de la Prueba de Alfa Crombach, cuyo resultado fue de: 0,9024. Los resultados de la
investigacion fueron: La mayoria de los profesionales si conocen los aspectos cognoscitivos
en relacién Riesgo laboral, contaminacion, accidentes laborales, enfermedades laborales,
condiciones de trabajo, Aspectos Juridicos, Medidas de proteccion. La mayoria de los
profesionales de enfermeria siempre ponen en practica los factores emocionales para el
cumplimiento de las normas de Bioseguridad, la responsabilidad y compromiso de para cumplir
las medidas de bioseguridad y tomar las precausiones necesarias para disminuir los riesgos
laborales. |. Aunque un numero significativo, expresaron no tener la capacidad para
implementarlas. Tomado en cuenta que deben tomar en cuenta en todo momento mientras
laboran las medidas de Bioseguridad. La mayoria de los profesionales de enfermeria
participantes de la investigacion mantienen una actitud acorde para el cumplimiento de las
normas de Bioseguridad, lo cual nos indica que estos profesionales mantienen en todo
momento en su desempeiio laboral una actitud positiva para el cumplimiento de estar normas
de Bioseguridad.. Los resultados demuestran que la mayoria de las enfermeras mantiene una
actitud responsable para el cumplimiento de las medidas de Bioseguridad, por cuanto son
responsables en el cumplimiento de las normas de Bioseguridad.

Palabras claves: Actitud, normas de Bioseguridad, Oncohematologia
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INTRODUCCION

Segun el ambito o la época, en lugar del término seguridad laboral se
utilizan o se han utilizado diversas denominaciones para un concepto que en
realidad es Unico: las condiciones bajo las que se trabaja deben ser seguras,
es decir, no deben suponer una, amenaza o una posibilidad significativa de
sufrir un dafio de cierta entidad, que pueda incapacitar aunque sea parcial y

temporalmente, por parte de los trabajadores en relacion con el trabajo.

La Bioseguridad Debe entenderse como una doctrina de comportamiento
encaminada a lograr actitudes y conductas que disminuyan el riesgo del
trabajador de la salud de adquirir infecciones en el medio laboral. Compromete
también a todas aquellas otras personas que se encuentran en el ambiente
asistencial, ambiente éste que debe estar disefiado en el marco de una
estrategia de disminucion de riesgos. Se trata, por lo tanto, de un asunto
estrictamente laboral, con lo que son los trabajadores quienes deben estar
suficientemente protegidos para que la posibilidad de sufrir un dafio con
ocasion del trabajo sea minima. Puesto que los trabajadores por cuenta ajena
desempefan las tareas asignadas por el empresario bajo su direccion y en las
condiciones de trabajo impuestas por él, es éste quien debe garantizar que
tales tareas se lleven a cabo con el menor riesgo de sufrir un dafio posible. Las
normas de bioseguridad estan destinadas a reducir el riesgo de transmision de
microorganismos de fuentes reconocidas o no reconocidas de infeccién en
Servicios de Salud vinculadas a accidentes por exposicion a sangre y fluidos

corporales.
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El estudio estuvo enmarcado en la linea de la seguridad laboral cuyo
objetivo, consintié en determinar la actitud del profesional de enfermeria en el
cumplimiento de las normas de Bioseguridad en el area de Oncohematologia

del Hospital Rafael Calles Sierra de Punto Fijo estado Falcon

El disefio de la investigacion fue de campo y de tipo descriptivo. La
poblacién estuvo conformada por 11 profesionales de enfermeria que laboran
en el area de Oncohematologia del Hospital Rafael Calles Sierra de Punto
Fijo estado Falcén. El instrumento de recoleccibn de datos fue de tipo
cuestionario, estructurado en dos partes: la primera representa los datos
demograficos, y la segunda parte describe los 16 items cerrados, constituidos
para en el éarea de Oncohematologia del Hospital Rafael Calles Sierra de
Punto Fijo estado Falcén. La confiabilidad del instrumento se determiné
mediante la aplicacion de la Prueba de Kuder Richarson, cuyo resultado fue de:
0,9024. Lo que permiti6 determinar que la mayoria de las enfermeras
mantienen una actitud responsable para el cumplimiento de las medidas de
Bioseguridad, por cuanto son responsables en el cumplimiento de las normas

de Bioseguridad.

Esta investigacion se estructura en cinco capitulos a saber: capitulo | el
planteamiento del problema, Objetivo General y Especificos, justificacion,
alcance y limitaciones, Capitulo II: o constituye el marco tedrico, antecedentes
de la investigacién, marco tedrico, bases legales el  Capitulo IIl: el marco
metodolégico, el disefio de la investigacion, sistema de variables,
Conceptualizaciéon y Operacionalizacion de las mismas; la poblacion y muestra,
Técnica de recoleccion de datos, validez y confiabilidad, asi como el
procedimiento seguido, seguidamente el capitulo IV con la presentacion de los
resultados, y el V capitulo las conclusiones y las recomendaciones, finalmente

la bibliografia, y los anexos.
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CAPITULO |

EL PROBLEMA

Este capitulo describira el planteamiento del problema, los objetivos de la

investigacién, general y especificos, y la justificacion e importancia.

Planteamiento del problema

La enfermeria constituye una profesion que requiere de una profunda
entrega y sacrificio a favor del paciente con un alto sentido del humanismo y la
responsabilidad que hardn de un ser humano mas sensible y mas capaz de
enfrentarse a todas las adversidades y dificultades que se presenten durante
su camino como profesional. Es por eso que las Normas de Bioseguridad nos
indican cdmo hacer para cometer menos errores y sufrir pocos accidentes y si
ellos ocurren como debemos minimizar sus consecuencias. La universalizacion
de la ensefianza abre los caminos de una mayor incorporacion de estudiantes
a la carrera por lo que se requiere de una mejor capacitacion tanto de nuestros
profesores como de los estudiantes para lograr conocimientos y habilidades
que disminuyan el riesgo del trabajador de la salud de adquirir infecciones en el

medio laboral y ayudarlos a protegerse de todo lo que constituye un riesgo.

Es aqui donde las normas de bioseguridad se convierten en una doctrina de

comportamiento, que contribuye a lograr actividades y conductas que van a
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disminuir los riesgos del trabajador de salud; y a la vez va a permitir que estos
cumplan practicas favorables para mantener el control epidemiolégico de
pacientes infectados y asi evitar que las enfermedades continden

diseminandose.

Es conveniente considerar que el equipo de salud tiene una gran
responsabilidad, especificamente el personal de enfermeria, ya que dentro de
sus patrones de trabajo esta la funcién asistencial, que incluye la atencién
directa al paciente, y entre los objetivos principales esta el controlar y prevenir
las infecciones hospitalarias, bien sea en los pacientes internos o al trabajador
de salud; por lo que es uno de los deberes utilizar técnicas que resguarden su
propia vida .los riesgos se producen frecuentemente en cada un las actividades
diarias cumplidas por el personal de enfermeria; entre ellas la administracion
de tratamientos donde se utilizan y manipulan materiales punzo, penetrantes,
como: las jeringas, scalp, yelcos y otros objetos que pueden causar
enfermedades infecciosas cuando ya han tenido contacto con liquidos
corporales del paciente portadores de cualquier enfermedad

(infectocontagiosa).

Durante las Ultimas décadas las dudas y temores sobre los accidentes de
trabajo por el personal de salud han sido tomados en cuenta por tener un alto
indice de incidencias, entre estos accidentes tenemos pinchazos con agujas,
las heridas con hojas de bisturi. Por eso se hace necesario actuar con
conciencia en la manipulacion de liquidos corporales, material y equipo
utilizado en los distintos procedimientos, ya que estos pueden ser potenciales
portadores de agentes infecciosos que ponen en peligro no solo la vida del

paciente sino la del trabajador.

Por lo antes expuesto, es necesario tomar precauciones en todo momento

independientemente de conocer la serologia del paciente de todas las unidades
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de los diferentes establecimientos de salud, en un estudio realizado en Espafia,
el grupo Esparfol de Accidentes bioldgicos en trabajadores de atencion de
salud (SATSE 1998), revelo que el personal de enfermeria, era el que mas
sufria accidentes de trabajo, con un 50% en relacion con otras profesiones.

En lo concerniente a estas cifras estadisticas podria ser una respuesta a la
falta de informacion acerca de las normas de Bioseguridad situacion que
incrementa la posibilidad de sufrir un accidente laboral y con este, generar
consecuencias, como discapacidades en la fase mas productiva de su vida, por
las complicaciones derivadas de las enfermedades por contagio, repercutiendo

en el ambito familiar y social.

Por otro lado, los accidentes laborales que ocurren con frecuencia en los
centros nosocomiales obedecen a multiples factores, entre ellos podemos
nombrar la alta demanda de pacientes para un reducido numero de
profesionales de salud (enfermeras y enfermeros), falta de tecnologia en las
unidades de atencion, en las areas de emergencia entre otras, la falta de

material de bioseguridad por parte de los organismos inherentes a él.

Otro aspectos es el aumento en todo el mundo de los casos de cancer, que
son tratados en su mayoria con quimioterapia antineoplasica, y la
diversificacion de usos que han sufrido los agentes citostaticos en estos ultimos
afos, implican que estos medicamentos sean cada vez mas usados en
terapéutica asistencial. Este hecho conlleva un incremento paralelo del riesgo
para la salud de los trabajadores y trabajadoras que los manipulan, conocido

desde los arios 70.

Desde que Falck y col. en 1979 pusieran de manifiesto, mediante un ensayo
bacteriano, la presencia de actividad mutagénica en orinas obtenidas en un
colectivo de enfermeras que manipulaban citostaticos, se han realizado
numerosos estudios epidemioldgicos, siendo la mayoria de ellos practicamente

inviables por sus caracteristicas (variabilidad, prospectivos, a muy largo plazo,
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etc). A mediados de los afios 80 se alcanza un consenso internacional sobre la
necesidad de adoptar medidas de proteccidn en los procesos de manipulacion

de estos medicamentos.

Esta problematica se pudiera estar evidenciada en los profesionales de
enfermeria que laboral en le Hospital Calles Sierra especificamente en la
Unidad Oncohematologia de donde los profesionales constantemente se
encuentran en riesgos a sufrir enfermedades causadas por la manipulacion y
preparacion inadecuada de los tratamientos citostaticos. Aun existiendo los
manuales de enfermeria para la administracion de citostaticos estos no son
tomados en cuenta y muchas veces por desconocimiento de los riesgo que
pueden ocasionar no aplicar esta medidas de bioseguridad pueden afectar su

salud.

Hasta el momento actual no se dispone de estudios concluyentes cuyos
resultados permitan cuantificar de forma individual la magnitud y consecuencias
a corto y largo plazo que se derivan de la exposicion de los profesionales
sanitarios a los citostaticos, pero tampoco hay datos para descartar que una
exposicion a dosis bajas y continuas esté exenta de riesgos, ya que los efectos
pueden ser subclinicos y no ser evidentes durante afios de exposicion

continuada.

Por consiguiente el personal de enfermeria como profesion de servicio, cuya
mision principal es la atencion de seres humanos en su experiencia de salud y
enfermedad, debe poseer conocimientos cientificos propios, desarrollados
dentro de un marco conceptual destinado a promover el mantenimiento del
optimo estado de salud, entrenado en teoria y practica de manera sistematica,
teniendo siempre presente que la enfermeria significa cuidados, adaptacion,
holisticidad, interrelacién, ciencia y servicio directo e indirecto proporcionado al

paciente.
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Debido a lo expresado anteriormente se hace necesario que en las
diferentes unidades de atencion de los centros hospitalarios se implementen
protocolos de seguridad que instruyan al personal de enfermeria en cuanto al
manejo de material de bioseguridad en sus diferentes clasificaciones.
Formulandose las siguientes interrogantes:
¢Reconoce la enfermera los aspectos cognoscitivos del profesional de

enfermeria para las normas de bioseguridad?

¢ Considera la enfermera los aspectos emocionales que intervienen en el
profesional de enfermeria para el cumplimiento de las medidas de

bioseguridad?

¢Mantiene la enfermera la conducta adecuada al cumplir las normas de

bioseguridad en el area?

Para dar respuesta a estas interrogantes se desarrolla un estudio
investigativo que permite determinar ¢La actitud del profesional de enfermeria
en el cumplimiento de las normas de Bioseguridad en el area de

Oncohematologia del Hospital Dr. Rafael calles Sierra Punto Fijo estado
Falcon?

Objetivos de la Investigacion

Objetivo General

O Determinar la actitud del profesional de enfermeria en el
cumplimiento de las normas de Bioseguridad en el é&rea de
Oncohematologia del Hospital Rafael Calles Sierra de Punto Fijo

estado Falcon.
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Objetivos especificos

» Describir los aspectos cognoscitivos del profesional de enfermeria
para el cumplimiento de las normas de Bioseguridad en el area de
Oncohematologia del Hospital Rafael Calles Sierra de Punto Fijo

estado Falcon.

* Explicar los aspectos emocionales que intervienen en el profesional
de enfermeria para el cumplimiento de las normas de bioseguridad
en
el area de Oncohematologia del Hospital Rafael Calles Sierra de

Punto Fijo estado Falcon.

* Analizar la conducta del profesional de enfermeria para cumplir las
normas de Bioseguridad en el area de Oncohematologia del

Hospital Rafael Calles Sierra de Punto Fijo estado Falcén.

Justificacion

La investigacion tiene como objetivo determinar la actitud de las enfermeras
en el cumplimiento de las normas de Bioseguridad en el éarea de
Oncohematologia del Hospital Rafael Calles Sierra de Punto Fijo estado
Falcén. Contribuyendo a la reflexion que deben, actuar con responsabilidad y
siempre tomar las medidas de bioseguridad a la hora de administrar los
citostaticos, y asi evitando aquellos aspectos que generan enfermedades

laborales en las enfermeras y enfermeros.
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Asi mismo, los resultados de esta investigacion podrian significar el inicio
del cambio en la calidad de vida de los trabajadores, lo cual garantizara la
conduccion exitosa de las instituciones quienes con el apoyo y la orientacion a
los profesionales que laboran en las Unidades de Oncohematologia del pais,
sin riesgos a enfermarse con conciencia a la hora de utilizar las medidas de
bioseguridad.

Esta investigacion con gran relevancia dentro de lo social, servira de
antecedente en la realizacion de otras investigaciones enmarcadas dentro de la
actitud del profesional de enfermeria en el cumplimiento de las medidas de

bioseguridad.
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CAPITULO II

MARCO TEORICO

En este capitulo se desarrollaran los siguientes aspectos: antecedentes de
la investigacién, Bases tedricas, bases legales, Operacionalizacion de las
variables, y la definicion de términos, aspectos que conformaran el marco

referencial de la investigacion.

Antecedentes del estudio

Olano E, Soto, V (2002) en Chile realizaron una investigacion titulada:
Conocimiento y cumplimiento de medidas de bioseguridad en personal de
enfermeria. Hospital Nacional Almanzor Aguinaga. Cuyo objetivo fue
Determinar el nivel de conocimientos y cumplimiento de las medidas de
bioseguridad del personal profesional y técnico de enfermeria que labora en
areas de alto riesgo. Estudio transversal, descriptivo, siendo la poblacion el
personal profesional y técnico de enfermeria que laboraba en Emergencia,
Unidad de Cuidados Intensivos (UCI), Unidad de Cuidados Intermedios

(UCEMIN), Cirugia General, Centro Quirargico, Neonatologia y Hemodialisis
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del Hospital Nacional Almanzor Aguinaga Es salud de Chiclayo; se tomd una
muestra de 117 trabajadores, evaluandose el nivel de conocimientos mediante
cuestionario y el cumplimiento mediante una guia de observacion. Resultados:
UCI y Centro Quirargico tuvieron un nivel de conocimientos alto, tanto en
profesionales como técnicos de enfermeria. Sobre cumplimiento de normas de
bioseguridad, los resultados fueron variados, siendo el mayor en centro
quirdrgico y el menor en cirugia y UCEMIN. Existen errores comunes: mal uso
de guantes no realizando cambio oportuno, menor frecuencia de lavado de
manos, consumo de alimentos en areas no adecuadas, reencapuchado de las
agujas, etc. Conclusiones: Existe un alto grado de conocimiento de las normas
de bioseguridad por el personal profesional y técnico de enfermeria; sin
embargo, el cumplimiento de las normas de bioseguridad es en promedio de
nivel 2 (30 a 60%).

Hernandez, E y Col (2006) en la Habana Cuba realiz6 un trabajo donde se
realizd una Intervencion educativa con el objetivo de incrementar el nivel
de conocimiento sobre bioseguridad en el personal de enfermeria del
Instituto de Cardiologia y Cirugia Cardiovascular. El universo quedo
conformado por 103 enfermeras (0s), a quienes se les aplicé una encuesta
inicial o diagnostica para identificar los conocimientos sobre bioseguridad,
posteriormente se disefidé un programa docente educativo con las necesidades
de aprendizaje identificadas. Para la intervencion se organizaron 3 grupos para
garantizar la factibilidad, con un total de 16 h de docencia en 8 semanas para
cada grupo. Al finalizar se aplico nuevamente la encuesta inicial para evaluar
el impacto de las actividades docentes. Se obtuvo como resultados de la
encuesta diagnostica que el 100 % del personal de enfermeria se encuentra
expuesto al riesgo biolégico y algo mas de la mitad (55,3 %) esta expuesto a
doble riesgo, biologicoradiolégico. Antes de la intervencion hubo
desconocimiento (35,0 %) de las precauciones universales de bioseguridad, en

las precauciones en el manejo de las muestras de sangre (19,4 %), con la ropa
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sucia (17,4 %) y con los objetos punzo cortantes (23,3 %). Posterior a la
intervencion, el 100 % del personal mostr6 conocimientos sobre los
indicadores explorados. Se puede concluir que el proyecto de intervencion fue
efectivo, ya que se incrementd el nivel de conocimientos sobre bioseguridad en

el personal de enfermeria del Instituto de Cardiologia y Cirugia Cardiovascular.

Olivera, M (2005) realiz6 una Investigacion Titulada: Factores de riesgo y la
aplicabilidad de las normas de Bioseguridad en el personal de la Unidad
de
Anatomia “Dr. Hans R Doehnert Hospital Central Universitario "Dr.
Antonio Maria Pineda". El objetivo de la presente investigacion fue
determinar los factores de Riesgos laborales y la aplicabilidad de las normas de
bioseguridad en el personal que labora en la Unidad de Anatomia Patoldgica
"Dr. Hans R. Doehnert" del Hospital Central Universitario "Dr. Antonio Maria
Pineda". La investigacién fue de tipo descriptiva transversal. La poblacion
estuvo conformada por 30 individuos. La recoleccion de informacion se realizd
mediante la aplicacion de un instrumento tipo cuestionario, conformado por 70
items relacionados con factores de riesgo y normas de bioseguridad. Los
resultados obtenidos determinaron la existencia de riesgos laboral: Bioldgicos
76%, Fisicos 72%, Quimicos 43%, Psicosociales 49% y Ergondémicos 41%.
Con respecto a las normas de bioseguridad se evidencio que el 81% posee

conocimientos y el 62% las aplica.

Los antecedentes antes descritos se relacionan con el estudio realizado por

cuanto todos se relacionan con las normas de bioseguridad.

Bases teodricas

Actitud Personal y Profesional de enfermeria
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Actitud segun Secor y Backman (1984) es “Cierta regularidad en los
sentimientos, pensamientos y predisposiciones del individuo para actuar en

relacién con algun aspecto de su ambiente”

Segun Keith D (2001) es el “Comportamiento humano en el trabajo.” Y
Martinez, K (1999) la define como: Los sentimientos y supuestos que
determinan en gran medida la perfeccién de los empleados respecto de su
entorno, su compromiso con las acciones previstas y, en Ultima instancia su

comportamiento...” “Es un estado mental y nervioso de disposicion, organizado
a través de la experiencia, que ejerce una influencia directriz o dindmica sobre
la respuesta del individuo ante todos los objetos y situaciones a que se
enfrenta.” El término Actitud segun Hernandez Z (2002) ha sido definido como
"reaccion afectiva positiva o negativa hacia un objeto o proposicion abstracto o
concreto denotado.

Valenzuela M, (2004) expone que: “Las actitudes son aprendidas. En
consecuencia pueden ser diferenciadas de los motivos biopsicosociales como
el hambre, la sed y el sexo, que no son aprendidas. Las actitudes tienden a
permanecer bastantes estables con el tiempo. Estas son dirigidas siempre
hacia un objeto o idea particular. Las actitudes raras veces son de asunto
individual; Generalmente son tomadas de grupos a los que debemos nuestra
mayor simpatia. Las actitudes se componen de 3 elementos: lo que piensa
(componente cognitivo), lo que siente (componente emocional) y su tendencia a
manifestar los pensamientos y emociones (componente conductual)’. De esta
manera la enfermera debe tener una actitud responsable a la hora de ante el
cumplimiento de la normas de Bioseguridad en la medida que aumenta su
potencial cognitivo que contribuira en gran medida a equilibrar la parte
emocional para comportarse de una manera efectiva, congruente y satisfactoria
entre el saber y el hacer al mismo tiempo que aumentard el nivel de
comprension para que las situaciones negativas que se presentan no sean

factores predisponentes para cumplir con las normas de Bioseguridad.
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Bioseguridad

La Bioseguridad segun Gestal (2001) Debe entenderse como una doctrina
de comportamiento encaminada a lograr actitudes y conductas que disminuyan
el riesgo del trabajador de la salud de adquirir infecciones en el medio laboral.
Compromete también a todas aquellas otras personas que se encuentran en el
ambiente asistencial, ambiente éste que debe estar disefiado en el marco de

una estrategia de disminucién de riesgos.

Principios de Bioseguridad

Segun Gestal (2001) las Normas de Bioseguridad son las siguientes:

A) Universalidad: Las medidas deben involucrar a todos los pacientes de
todos los servicios, independientemente de conocer 0 no su serologia. Todo el
personal debe seguir las precauciones estandares rutinariamente para prevenir
la exposicion de la piel y de las membranas mucosas, en todas las situaciones
gue puedan dar origen a accidentes, estando o0 no previsto el contacto con
sangre o cualquier otro fluido corporal del paciente. Estas precauciones, deben
ser aplicadas para Todas las personas, independientemente de presentar o no
patologias.

B) Uso de barreras: Comprende el concepto de evitar la exposicion directa
a sangre y otros fluidos organicos potencialmente contaminantes, mediante la
utilizacion de materiales adecuados que se interpongan al contacto de los
mismos. La utilizacion de barreras (Ej. guantes) no evitan los accidentes de
exposicion a estos fluidos, pero disminuyen las consecuencias de dicho
accidente.

C) Medios de eliminacion de material contaminado: Comprende el

conjunto de dispositivos y procedimientos adecuados a través de los cuales los
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materiales utilizados en la atencién de pacientes, son depositados y eliminados
sin riesgo.
Normas de seguridad para las enfermeras

En los rarisimos casos en que una enfermera ha contraido una infeccién por
el VIH en el curso de su trabajo, las vias de infeccién han sido la parenteral o la
exposicion de mucosas o lesiones cutaneas a la sangre infectada por el VIH.
La exposicion parenteral se produce cuando una enfermeria se pincha con una
aguja hipodérmica o se corta con un bisturi u otro instrumento cortante
contaminado con sangre de un paciente infectado. El riesgo de infeccidon
consecutivo a esa exposicion suele depender de dos factores: a) el volumen de
sangre a que haya estado expuesta la enfermera y b) la contagiosidad del
paciente. Aunque el VIH puede estar presente por igual en casos asintomaticos
y sintomaticos, ciertos estudios recientes hacen pensar que los sujetos con
SIDA sintomatico o en una fase avanzada de la infeccion por el VIH, tienden a
ser mas contagiosos. Segun varios estudios prospectivos, el riesgo de adquirir
la infeccién por el VIH por un pinchazo de aguja hipodérmica u otra exposicion
parenteral al VIH es inferior al 1%. El riesgo de adquirir la infeccion por el VIH
por exposicion de mucosas o lesiones cutaneas a la sangre infectada es muy
bajo, aunque mas dificil de cuantificar. Sin embargo, en casos individuales, se
ha visto que existe un riesgo cuando las enfermeras se contaminan con sangre
infectada por el VIH a través de heridas abiertas, abrasiones o exposicion de

mucosas (bucal o labial, conjuntiva).

El personal de enfermeria tanto como el personal sanitario de primera linea
en contacto directo con las personas infectadas por el VIH, sus familiares y su
entorno social, se estan enfrentado con un problema que requiere creatividad,
energia y recursos sin precedentes. La medida en que dicho personal quiera y
pueda hacer frente a ese problema puede tener un profundo impacto en la

evolucion futura de la epidemia causada por el VIH.
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Exposicion ocupacional

El riesgo ocupacional por la exposicion citotoxica esta presente en todas las
actividades que involucran el manejo de estos medicamentos.20 Los riesgo
para el personal que labora en el area de manipulacion de medicamentos
antineoplasicos provienen de una combinacion de su toxicidad inherente y de la
extension de la exposicion. La contaminacién puede producirse por la
inhalacion de particulas del medicamento o por contacto directo con la piel y

mucosas.’

En el momento de la recepcion, almacenamiento y traslado de los
medicamentos puede suscitarse contaminacion del personal por la
manipulacion de embalajes rotos o porque estos se rompan y produzcan
salpicaduras sobre la piel, ojos y mucosas del personal asi como también
contaminen las areas de trabajo u otras como pasillos, elevadores, etc. lo que

expone a otras personas a la contaminacion.

Durante la preparacion y administracion de estos agentes, las agujas y
ampulas rotas pueden ser la causa de pinchazos o cortaduras que constituyen
una via potencial de exposicién. Otra de las vias de contaminacion la
constituyen los derrames accidentales y la formacién de aerosoles de la droga
por la generacion de sobrepresion o de vacio en el vial, estas particulas
pueden ser captadas por la piel, los guantes, ropas, y las superficies de trabajo
en general. Adicionalmente, algunos estudios han mostrado la permeabilidad
de los guantes a algunos de estos medicamentos lo que puede constituir una

via de entrada de estos al organismo.

Otro de los puntos clave que plantea la preparacion de las mezclas
intravenosas de estos medicamentos es la eliminacion de los desechos que se
generan en esta actividad; estos medicamentos, por sus caracteristicas

carcinogénicas, son considerados como quimicos peligrosos y los residuos
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como son: jeringuillas, agujas, ampolletas, viales, equipos de infusion, gasas,
etc. utilizados en la preparacién y administracion reconstituidos. Las mezclas
intravenosas no administradas y derrames, asi como los medicamentos
vencidos constituyen una fuente de contaminacion no solo del personal sino
también del medio ambiente si no son eliminados siguiendo un conjunto de

normativas establecidas internacionalmente.
Habilidades y destrezas Laborales

Segun Gonzalez, (1997) Las habilidades constituyen el dominio de las
operaciones psiquicas y practicas que permiten una regulacion racional de la
actividad. En las habilidades encontramos otra de las formas de asimilacion de
la actividad. El término de habilidad independientemente de las distintas
acepciones que cobra en la literatura psicopedagdgica moderna, es
generalmente utilizado como sinébnimo de saber hacer. Las habilidades igual
que los habitos permiten al hombre realizar determinada tarea. Las habilidades
resultan de la sistematizacion de las acciones subordinadas a un fin

consciente.

Segun Miari (1997) La habilidad profesional se puede definir como la
disposicién a efectuar la accion o el conjunto de acciones productivas de una
manera consciente utilizando correctamente en  situaciones dadas los
métodos oportunos de su realizacion logrando resultados cualitativos y

cuantitativos en el trabajo.

Bases Legales

Este trabajo de investigacion estara fundamentado en los siguientes

instrumentos legales:
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Constitucién de la Republica Bolivariana de Venezuela (1999), Articulo
83:

“La salud es un derecho social fundamental, obligacién del Estado, que lo
garantizara como parte del derecho a la vida. El Estado promovera y
desarrollara politicas orientadas a elevarla calidad de vida, el bienestar
colectivo y el acceso a los servicios. Todas las personas tienen derecho a la
promocion y la defensa, y el de hacer cumplir con las medidas sanitaria y de
saneamiento que establezcan la ley, de conformidad con los tratados y

convenios internacionales suscritos y ratificados por la Republica”.

Este articulo es especifico en cuanto a su legalidad ya que asegura el

desarrollo integral de la salud de las personas.

En el articulo de la misma Constitucion de la Republica Bolivariana de

Venezuela.

Ley Organica de Salud: Capitulo quinto: de las estrategias Promocional
de la Calidad de Vida y de la Salud. Politica de salud de los trabajadores y
trabajadores:

Articulo 63: “La estrategia promocional de la calidad de vida y de la salud
abarca la atenciéon a la salud de los trabajadoras y trabajadores, entendidas
como el conjunto de respuestas destinadas a la proteccion, educacion,
prevencion, restituciéon y rehabilitacibn de las enfermedades y accidentes
ocupacionales, cualquiera sea el estatuto laboral de las personal, con el nivel
de especialidad requerido y en los términos establecidos en esta Ley, en
coordinacién y accion transectorial con los diferentes entes involucrados del

Sistema de Seguridad

Social, las empresas y las entidades sindicales”
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Sistema de Variables

Variable: La actitud del profesional de enfermeria en el cumplimiento de las
normas de Bioseguridad.

Definicion Conceptual: Segun Secor y Backman (1984) es “Cierta regularidad
en los sentimientos, pensamientos y predisposiciones del individuo para actuar

en relacion con algun aspecto de su ambiente”.

Definicion Operacional: Se refiere a la disposicion que presentan los

profesionales de enfermeria en el cumplimiento de las normas de bioseguridad.

Operacionalizacion de las Variables

Variable: Actitud del profesional de enfermeria en el cumplimiento de las

normas de bioseguridad

DIMENSION INDICADOR SUB-INDICADOR ITEMS

Medidas de Aspectos « Contaminacién = O

Bioseguridad: cognoscitivos: Se Son _ 3
medidas  refiere al  conocimiento Accidentes Jaborales
fundamentales que poseen los para evitar + Enfermedad laboral
la profesionales de transmision de 5

enfermeria sobre las gérmenes normas de
bioseguridad O Riesgo laboral 1

patdgenos. 0 Condiciones de
patégenos Aspectos Trabajo 6
emocionales: se refiere O Aspectos
a los valores, Juridicos

sentimientos,
emociones que puede 7

presentar el profesional 8


http://www.monografias.com/trabajos15/medio-ambiente-venezuela/medio-ambiente-venezuela.shtml
http://www.monografias.com/trabajos15/medio-ambiente-venezuela/medio-ambiente-venezuela.shtml

de enfermeria, al O Temores 9

momento de cumplir las O Incomprensién 10
medidas de O Responsabilidad 11
bioseguridad. O Prudencia 12
Compromiso
* Precaucion
O
Habilidades y

Destrezas: se relaciona

con la capacidad de los

profesionales de 13
enfermeria para 14
implementar las 15
medidas de

bioseguridad. 0 Comunicacién 16

* Uso de Barreras
* Seiializacién
e Toma de

Decisiones
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CAPITULO llI

MARCO METODOLOGICO

En el presente capitulo se identifican y describen aquellos aspectos
relacionados con la metodologia y seleccionados para desarrollar la
investigacion como es el tipo de estudio, universo, muestra, instrumento de
recoleccién de datos. Desde ese punto de vista, el marco metodolégico para la
presente informacion, se estructura sobre la basa de los siguientes aspectos o

elementos.

Tipo y Disefio de la Investigacion

El disefio de la investigacion esta enfocada al tipo de estudio descriptivo de
campo porque Trata de determinar la actitud de las enfermeras en el

cumplimiento de las medidas de Bioseguridad, Al respecto segun Hernandez y
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Otros (1992) “Son aquellos donde el investigador recoge la informacion

directamente del objeto de estudio, en la realidad de los hechos...”

Poblacidn

La poblacién estara constituida por 11 profesionales de enfermeria que
laboran en la Unidad de Oncohematologia del hospital Calles Sierra En Punto

Fijo.

Muestra
La muestra estara representada por el 100 % de la poblacién, 6sea 11

enfermeras profesionales de la Unidad de Oncohematologia del hospital calles

Sierra. Al respecto Sabino (1994) “la defini6 como el Subconjunto de la

poblacién.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Para la recoleccion de datos se elaborara un instrumento con respuestas
Abiertas (siempre, a veces, nunca), cuya aplicacion sera individual aplicada
por la investigadora.

La estructura del instrumento fue la siguiente: portada, definir, presentacion,
instrucciones. El instrumento const6 de dos partes:
Parte |: datos demogréaficos de los elementos muéstrales, para la cual se
construirdn  items relacionados con la edad, sexo, nivel académico, cargo,
Turno, afios de servicio.

Parte Il: constara de items relacionados la variable en estudio.
Posterior a la construccion del instrumento se sometera a la validacién de

acuerdo a los siguientes pasos:
* Revision por la tutora académica a fin de valorar la coherencia interna

de los items.
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* Revision por experto para su opinion en relacion con la claridad de los
items.

* Realizacién de un estudio piloto aplicando el instrumento a un grupo de
5 enfermeras con caracteristicas similares a la muestra que participa
en el estudio, con el fin de determinar la compresion de la interrogante
asi como al mismo tiempo para responder al mismo.

» Aplicacion de la prueba de confiabilidad por el experto el cual aplicé la
prueba de Kuder Richarson, y autorizando a utilizar el instrumento para
la recoleccion de la informacion al grupo en estudio

* La autora aplicara el instrumento en forma individualizada a los

profesionales para la recoleccion de los datos.

Procedimiento para larecoleccion de datos

Para la recoleccion de los datos se procedio de la siguiente forma

* Se envid comunicacion escrita a las autoridades de enfermeria y
médico del Hospital Calles Sierra

» La informacion fue recolectada por la investigadora estudiante de la
licenciatura en enfermeria de la UNERG.

» Aplicacion del instrumento

» La informacion fué recolectada por la investigadora estudiante de la
licenciatura en enfermeria de la UNERG.

» Después de la aplicacién del instrumento se procedié a: elaborar la
matriz de registro de los datos obtenidos de la aplicacion del

instrumento empleado para elaborar cuadros y graficos. ( sabana)

Técnicas de tabulacion y analisis
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Las técnicas de tabulacién y analisis de los datos una vez recolectada toda
la informacion se procederd a la organizacion de los mismos a través de una
matriz para la tabulaciéon de los datos, utilizando el sistema computarizado,
presentandose en cuadros y graficos para el andlisis de los datos estadisticos

se utilizara la distribucion de frecuencia, valores medios,.

CAPITULO IV

RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

Es este capitulo se presentan los datos obtenidos de la aplicacién del
instrumento de recoleccion de la informacién aportada o expresada por lo
elementos mueéstrales, inicialmente se presenta cuadros Yy graficos,
seguidamente el andlisis de la informacién obtenida tomando como referencia

las variables de la investigacion.

PRESENTACION DE LOS RESULTADOS

A continuacion se presentaron resultados obtenidos a través del analisis

estadistico realizado, con tal finalidad se llevaron a cabo los procedimientos y
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calculo necesarios para establecer la tendencia global de la informacién
obtenida, segun respuestas a los factores y la variable, "Actitud del
profesional de enfermeria ante el cumplimiento de las Normas de
Bioseguridad”. En este sentido se proceso dicha informacién, para lo cual se
calcularon las frecuencias de porcentajes simples para las variables
sociodemograficas factores, las cuales se presentan en cuadro de distribucion
de frecuencia. Asimismo, agrupandose las respuestas segun los items que
constituyen los factores, y por supuesto con todos los items para la puntuacion

de la variable.

Los cuales de presentan de la siguiente manera:

Cuadro y Grafico Numero 1 Distribucion sobre la actitud del profesional de
enfermeria ante el cumplimiento de las Normas de Bioseguridad segun afios de

servicio Punto Fijo-estado Falcén segundo semestre afio 2008.

Cuadro y Grafico Numero 2 Distribucion sobre la actitud del profesional de
enfermeria ante el cumplimiento de las Normas de Bioseguridad segun nivel

Académico. Punto Fijo-estado Falcén segundo semestre afio 2008.

Cuadro y Grafico Numero 3 Distribucion sobre la actitud del profesional de
enfermeria ante el cumplimiento de las Normas de Bioseguridad en su
indicador aspectos cognoscitivos Punto Fijo-estado Falcon segundo semestre
ano 2008.

Cuadro Y grafico Numero 4 Distribucion sobre la actitud del profesional de
enfermeria ante el cumplimiento de las Normas de Bioseguridad, en su
indicador aspectos emocionales Punto Fijo-estado Falcén segundo semestre
afno 2008.
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Cuadro Y grafico Numero 5 Distribucion sobre la actitud del profesional de
enfermeria ante el cumplimiento de las Normas de Bioseguridad en su
indicador habilidades y destreza, Punto Fijo-estado Falcon segundo semestre
afo 2008.

Cuadro y Grafico numero 6 Distribucion sobre la actitud del profesional de
enfermeria ante el cumplimiento de las Normas de Bioseguridad en sus

indicadores, Punto Fijo-estado Falcén segundo semestre afio 2008.

CUADRON°1

DISTRIBUCION SOBRE ACTITUD DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA
ANTE EL CUMPLIMIENTO DE LAS NORMAS DE BIOSEGURIDAD SEGUN
SU ANOS DE SERVICIO

HOSPITAL “DR. CALLES SIERRA”
PUNTO FIJO-ESTADO FALCON
SEGUNDO SEMESTRE ANO 2008

ANOS DE SERVICIO | N° | FRECUENCIA (%) |

0-9 4 (36.36%)
10-19 1 (9.09%)
20-29 6 (54.55%)

TOTAL 11 (100,00%)

(1 —

~ 36.36%



38

9.09%

o 0-9 Afios de
servicio
=]

B 10-19 Afos de

servicio 20-29 Afos de

servicio

Fuente: Instrumento Aplicado

El (54.55%) de los elementos muéstrales encuestados sobre actitud del
profesional de enfermeria ante el cumplimiento de las normas de bioseguridad
contaba entre 20-29 Afios de servicio, mientras que un (36.36%) tenian entre

09 afios de servicio y un (9.09%) tenian entre 10-19 Afios de servicio.

CUADRO N° 2

DISTRIBUCION SOBRE ACTITUD DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA
ANTE EL CUMPLIMIENTO DE LAS NORMAS DE BIOSEGURIDAD SEGUN
SU NIVEL ACADEMICO

HOSPITAL “DR. CALLES SIERRA”
PUNTO FIJO-ESTADO FALCON
SEGUNDO SEMESTRE ANO 2008

NIVEL ACADEMICO | N° | FRECUENCIA (%) |
T.S.U 7 (63.64%) LICENCIADA 4 (36.36%) TOTAL

11 (100,00%)
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36.36%

o TSU

O LICENCI
ADA

Fuente: Instrumento Aplicado

El (63.64%) de los elementos muéstrales encuestados sobre actitud del
profesional de enfermeria ante el cumplimiento de las normas de bioseguridad
eran T.S.U en enfermeria, mientras que un (36.36%) eran Licenciadas en

enfermeria.

CUADRO N° 3

DISTRIBUCION SOBRE ACTITUD DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA
ANTE EL CUMPLIMIENTO DE LAS NORMAS DE BIOSEGURIDAD EN SU
INDICADOR ASPECTO COGNOSCITIVOS

HOSPITAL “DR. CALLES SIERRA”
PUNTO FIJO-ESTADO FALCON
SEGUNDO SEMESTRE ANO 2008

ASPECTO N° | FRECUENCIA (%)
COGNOSCITIVOS
sl 8 (72.73%)
NO 3 (27.27%)

TOTAL 11 (100,00%)
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27.27%

asl
oNO

El (72.73%) de los elementos muéstrales encuestados actitud del

profesional de enfermeria ante el cumplimiento de las normas de bioseguridad

en su indicador aspecto cognoscitivos los profesional de enfermeria reconocen

poseer conocimiento sobre las riesgos laborales y medidas de proteccion,

mientras que un (27.27%) expresan no conocer.

CUADRO N° 4

DISTRIBUCION SOBRE ACTITUD DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA
ANTE EL CUMPLIMIENTO DE LAS NORMAS DE BIOSEGURIDAD EN SU
INDICADOR ASPECTO EMOCIONALES

HOSPITAL “DR. CALLES SIERRA”
PUNTO FIJO-ESTADO FALCON
SEGUNDO SEMESTRE ANO 2008

ASPECTO N° | FRECUENCIA (%)
EMOCIONALES
sI 9 (81.82%)
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NO 2 (18.18%)
TOTAL 11 (100,00%)

81.82% 18.18%
‘ oS

oNO

Fuente: Instrumento Aplicado

El (81.82%) de los elementos muéstrales encuestados actitud del
profesional de enfermeria ante el cumplimiento de las normas de bioseguridad
en su indicador aspecto emocionales los profesional de enfermeria expresan
gue poner en practicas los valores, de responsabilidad y compromiso para
cumplir las medidas de bioseguridad y tomar las precauciones necesarias para
disminuir los riesgos laborales mientras que un (18.18%) expresan no

practicarlos.

CUADRO N°5

DISTRIBUCION SOBRE ACTITUD DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA
ANTE EL CUMPLIMIENTO DE LAS NORMAS DE BIOSEGURIDAD EN SU
INDICADOR HABILIDADES Y DESTREZA

HOSPITAL “DR. CALLES SIERRA”
PUNTO FIJO-ESTADO FALCON
SEGUNDO SEMESTRE ANO 2008
HABILIDADES Y No FRECUENCIA (%)
DESTREZA
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s 7 (63.64%)
NO 4 (36.36%)
TOTAL 11 (100,00%)

36.36%

‘ 63.64%

oSl
oNO

Fuente: Instrumento Aplicado

El (63.64%) de los elementos muéstrales encuestados actitud del
profesional de enfermeria ante el cumplimiento de las normas de bioseguridad
en su indicador habilidad y destreza los profesional de enfermeria expresan
tener capacidad para implementar medidas de bioseguridad, mientras que un

(36.36%) expresan no tener.

CUADRO N° 6

DISTRIBUCION SOBRE ACTITUD DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA
ANTE EL CUMPLIMIENTO DE LAS NORMAS DE BIOSEGURIDAD EN SUS
INDICADORES

HOSPITAL “DR. CALLES SIERRA”
PUNTO FIJO-ESTADO FALCON
SEGUNDO SEMESTRE ANO 2008
INDICADORES | N° | FRECUENCIA (%) |
sl 8 (72.73%)
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NO 3 (27.27%)
TOTAL 11 (100,00%)

27.27%

oSl
OoNO

Fuente: Instrumento Aplicado

El (72.73%) de los elementos muéstrales encuestados actitud del
profesional de enfermeria ante el cumplimiento de las normas de bioseguridad
en sus indicadores los profesional de enfermeria expresan tener una actitud
acorde para el cumplimiento de las normas de bioseguridad, mientras que un

(27.27%) expresan no tenerlo.

ANALISIS DE LOS RESULTADOS

En esta seccion se expresa el analisis e interpretacion que la autora realiza
a los resultados en la aplicacion del instrumento expresado por los
profesionales de enfermeria adscritos al servicio de Oncohematologia del

Hospital Calles Sierra, de Punto Fijo Estado Falcon.

En el andlisis realizado a los cuadros y graficos N° 1 y 2, sobre la actitud del
profesional de enfermeria  ante el cumplimiento de las normas de

Bioseguridad, se observa que el (54.55%) de los elementos muéstrales tiene
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una experiencia laboral de 20-29 Afios de servicio, mientras que un (36.36%)
tenian entre 0-9 afios de servicio y el (9.09%) de 10 a 19 afios de servicio, de
los cuales el 63.64 % son Técnicos Superiores en Enfermeria y el 36.36 % son
licenciadas en enfermeria, lo cual indica que los profesionales de enfermeria
poseen el conocimiento y la experiencia que les permite utilizar

responsablemente las normas de Bioseguridad.

En relacién al analisis del cuadro y grafico N° 3 referido a la actitud del
profesional de enfermeria ante el cumplimiento de las normas de Bioseguridad
en su indicador aspecto cognoscitivos, se evidencia que El (72.73%) de los
elementos muéstrales reconocen que poseen conocimientos relacionados con
los riesgos laborales y las medidas de proteccibn en tanto que (27.27%)
expresan no lo reconocen. Los resultados obtenidos demuestran que los
profesionales de enfermeria poseen el conocimiento que les permite identificar
los riesgos laborales y su repercusion en la salud, asi como las medidas a
seguir para protegerse y evitar lesiones y accidentes lo cual determina una

actitud favorables para utilizar las medidas de Bioseguridad.

En cuanto al analisis del cuadro y grafico N° 4 relacionado con la con la
actitud del profesional de enfermeria ante el cumplimiento de las normas de
Bioseguridad, en su indicador aspectos emocionales. Se observa que el
(81.82%) de los elementos muéstrales expresan que ponen en practica los
valores de responsabilidad y compromiso para cumplir las medidas de
Bioseguridad y tomar las precausiones necesarias para disminuir los riesgos
laborales, mientras que un (18.18%) expresan no los practican. Los resultados
demuestran que las enfermeras en el servicio de Oncohematologia del hospital
Calles Sierra, se encuentran comprometidos y responsables de su proteccion
personal trabajando con prudencia y cumpliendo las normas de Bioseguridad,
para evitar enfermedades y accidentes laborales.

En lo que respecta al andlisis del cuadro y gréafico N° 5, relacionado con

la actitud del profesional de enfermeria ante el cumplimiento de las normas de
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Bioseguridad en su indicador habilidades y destrezas, se observa que el
(63.64%) de los elementos muéstrales expresa que tienen la capacidad para
implementar medidas de Bioseguridad y tomar decisiones sobre el uso de
barreras protectoras, mientras que un (36.36%) expresa que no las tiene. Los
resultados demuestran que las enfermeras desarrollan habilidades y destrezas
para aplicar y exigir el cumplimiento de las medidas de Bioseguridad para
lograr que conservar su propia salud y las del resto del equipo con quien

interactula.

En lo que se refiere al analisis del cuadro y grafico N° 6 referente a la actitud
del profesional de enfermeria ante el cumplimiento de las normas de
Bioseguridad, en sus indicadores, Se evidencia que El (72.73%) de los
elementos muéstrales expresan que su actitud es favorable para cumplir y
hacer cumplir las normas de Bioseguridad, mientras que un (27.27%) expresan
no tenerlo. Estos resultados demuestran que la mayoria de los profesionales
se interesan por mantener una actitud favorable para aplicar las medidas de
Bioseguridad sin embargo existe un nimero significativo de las mismas que no
poseen en conocimiento, asumen el compromiso para aplicarlas, lo que puede
repercutir negativamente en la salud de ellos y todos los que actuan en el
servicio de Oncohematologia, por los riesgos a que se someten en el

desempeiio de sus funciones.

CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

En el siguiente capitulo se realizan las conclusiones y recomendaciones de

la presente investigacion, la cual se presenta ya de forma cualitativa.
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CONCLUSIONES

Los profesionales de enfermeria poseen el conocimiento y la experiencia

gue les permite utilizar responsablemente las normas de Bioseguridad.

El 72, 73 % de los profesionales de enfermeria encuestados poseen el
conocimiento que les permite identificar los riesgos laborales y su repercusion
en la salud, asi como las medidas a seguir para protegerse y evitar lesiones y
accidentes lo cual determina una actitud favorables para utilizar las medidas de

Bioseguridad.

El 81,82 % de las enfermeras en el servicio de Oncohematologia del
hospital Calles Sierra, se encuentran comprometidos y responsables de su
proteccién personal trabajando con prudencia y cumpliendo las normas de

Bioseguridad, para evitar enfermedades y accidentes laborales.

Los resultados demuestran que las enfermeras desarrollan habilidades y
destrezas para aplicar y exigir el cumplimiento de las medidas de Bioseguridad
para lograr que conservar su propia salud y las del resto del equipo con quien

interactula.

El 72,73 % de los profesionales se interesan por mantener una actitud
favorable para aplicar las medidas de Bioseguridad sin embargo existe un
ndmero significativo de las mismas que no poseen en conocimiento, asumen el
compromiso para aplicarlas, lo que puede repercutir negativamente en la salud
de ellos y todos los que actian en el servicio de Oncohematologia, por los

riesgos a que se someten en el desempefio de sus funciones.
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RECOMEDACIONES

Dar a conocer los resultados obtenidos a la Gerencia de Enfermeria
del Hospital Dr, Rafael Calles Sierra, para que se analicen estos
resultados y se implementen estrategias para hacer que personal de
enfermeria, para que mantengan siempre en su desempefio laboral

las medidas de Bioseguridad.

A las enfermeras que laboran en el Hospital Dr. Rafael Calles Sierra

en el Servicio de Oncohematologia, para que mantengan actitud
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responsable hacia el cumplimiento de las medidas de Bioseguridad,
ya que de ellas depende su propia seguridad laboral, por una actitud
positiva y siempre tendiente a que la seguridad en el sitio de trabajo
es, responsabilidad tanto de los directivos como de ellas mismas
tomando en cuenta que al realizar su trabajo deben poner en practica

las medidas de Bioseguridad.

Implementar Comisiones de Seguridad laboral, integrando a todas
las profesionales a ser activistas en el mantenimiento de una salud
laboral y siempre acotandoles a los profesionales de enfermeria que
las medidas de Bioseguridad deben ser tomadas en cuenta en todo

momento dentro de su ambito laboral.

Realizar la promocion de educacion en cuento a las normas de
Bioseguridad en las Instituciones de salud para el fomento y

mantenimiento de la salud laboral.

Promocionar la participacion en las enfermeras en grupos y defensa
de la seguridad laboral, y que cumpa un rol protagbnico en la

promocion de la salud de los profesionales de enfermeria.

Incentivar a las enfermeras que realicen investigaciones relacionadas
a la promocion de la salud laboral, ya que por medios de los
resultados obtenidos se podrian recoger datos importantes para que
los profesionales mantengan actitudes responsables ante las normas

de Bioseguridad.
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PRESENTACION

A continuacion se le presenta un cuestionario cuya finalidad es recolectar
informacion en relacion a i actitud del profesional de enfermeria ante el
cumplimiento de las normas de bioseguridad. Igualmente encontrara las

instrucciones respectivas, la informacion que usted suministrard es

confidencial.
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Gracias por su Colaboracién

La Autora

INSTRUCCIONES
+ Lea Cuidadosamente cada una de los items antes de responder
» Seleccione la respuesta que corresponde marcando con una (x) en el
espacio indicado
« Utilice un boligrafo para marcar su seleccion
* Su respuesta es importante. Por lo que se agradece responder todas las

preguntas.

PARTE |

DATOS DEMOGRAFICOS

Nivel Académico:

Anos de Servicio:
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PARTE Il

ftems relacionados con la variable en estudio.

items
INTERROGANTES Sl NO
1.

¢ Sabe usted lo que es un riesgo laboral?

2.
¢ Conoce usted lo que es la contaminacién en su ambiente de
trabajo?

3.
¢, Conoce usted cuales son los accidentes de trabajo?

4,
¢Conoce usted cuales son las enfermedades laborales?

5.
¢.Conoce usted cuales deben ser las condiciones que debe
estar presentes en su sitio de trabajo?

6.
¢;Conoce usted los aspectos juridicos en relacién a las
medidas de Bioseguridad?

7.| ¢Tiene usted temor a que le pueda ocurrir un accidente laboral
en su sitio de trabajo?

8.
¢Ha sentido usted incomprensién sobe como aplicar las
medidas de Bioseguridad?

9.
¢, Se siente usted responsable en cuanto a la aplicacién de las
medidas de Bioseguridad?

10.
¢Mantiene usted la prudencia cuando realiza su trabajo?

11.
¢ Se siente usted comprometida en el uso de las medidas de
Bioseguridad?

12.
¢Tiene usted precaucion cuando realiza las actividades con la
finalidad de evitar algin accidente laboral?

13.
¢Comunica usted las habilidades y destrezas en cuanto a la
aplicacion de las medidas de Bioseguridad?

14.
¢Mantiene usted las habilidades en el uso de las barreras en el
sitio de trabajo?

15.

¢Realiza usted la sefializacién en cuanto a las medidas de

Bioseguridad?




16.
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¢ Toma usted decisiones en cuanto a la aplicacion de las
medidas de Bioseguridad?




