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RESUMEN

Introduccion: El virus de la Hepatitis B es una enfermedad endémica del Perd,
como parte de la carrea universitaria el estudiante realiza sus practicas
preprofesionales en el sistema hospitalario siento vulnerable a la infeccién por
el VHB, dentro de las medidas preventivas de esta patologia esta la
vacunacion.

Objetivo: Determinar la asociacion entre el estado de vacunacion y nivel de
conocimientos sobre la hepatitis B en estudiantes de medicina de quinto afio de
una universidad de Pera

Métodos: Estudio observacional, correlacional, transversal en el que se evalu6
el nivel de conocimiento sobre la hepatitis B y el estado de vacunacion en
estudiantes de medicina de quinto afio. La poblacion del presente estudio
conformada por 302 estudiantes por muestreo aleatorio simple, la muestra esta
representada por 185 estudiantes. El instrumento utilizado fueron 2 encuestas.
La recoleccion de datos se obtuvo de manera virtual a través de una plataforma
de mensajes web. El analisis estadistico se realizé en programa SPSS Statistics
donde se procesaron las variables, luego con los resultados, se analizaron las
asociaciones utilizando el método de Chi cuadrado. Los alumnos que
participaron de manera voluntaria en el estudio.

Resultados: De los 185 estudiantes, se observd que la mayoria de las
estudiantes el 94,6% esta vacunado y solo un 5,4% no esta vacunado contra el
virus de la hepatitis B, del grupo de los estudiantes vacunados solo el 43,8%
tiene las dosis completas contra el virus de la hepatitis B y el 50,8% tiene una
vacunacion incompleta. Los estudiantes que tienen buen nivel de conocimientos
sobre le hepatitis B es un 17,3%, los estudiantes que tienen un regular nivel de
conocimientos fue el mayor porcentaje con un 63,2% y los que tienen un mal
nivel de conocimientos fue de un 19,5%. Los estudiantes de medicina que tienen
un mal nivel de conocimientos sobre la hepatitis B el 50% (n=18) tiene una
vacunacion completa, el 44,4% (n=16) tiene una vacunacion incompleta y el
5,6% no se encuentra vacunado. Los estudiantes que tienen un regular nivel de
conocimientos el 53,8% (n=63) tienen una vacunacién incompleta y el 40,2%
(n=47) tiene una vacunacién completa. Los estudiantes que tiene un buen nivel
de conocimiento el 53% (n=18) tienen el esquema completo, el 40,6% (n=13)
tiene una vacunacion incompleta y el 3.1% no estan vacunados.

Conclusiones: Los estudiantes de medicina tienen un regular y buen
conocimiento sobre el virus de la hepatitis B. La mayoria de los estudiantes
tienen por lo menos una vacuna contra el vhb, pero menos de la mitad tienen el
esquema de vacunacion completo. No se encontré asociaciéon entre el estado de
vacunacion y nivel de conocimientos sobre la hepatitis B en los estudiantes de
medicina que participaron en el estudio. (p=0,602).

Palabras Clave: Vacunacion, Hepatitis B, Estudiantes de medicina
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ABSTRACT

Introduction: The Hepatitis B virus is an endemic disease in Peru. As part of the
university degree, the student carries out his pre-professional practices in the
hospital system and feels vulnerable to HBV infection. Among the preventive
measures for this pathology is vaccination.

Objective: Determine the association between vaccination status and level of
knowledge about hepatitis B in fifth-year medical students at a university in Peru.

Methods: Observational, correlational, cross-sectional study in which the level of
knowledge about hepatitis B and vaccination status was evaluated in fifth-year
medical students. The population of this study is made up of 302 students by
simple random sampling, the sample is represented by 185 students. The
instrument used were 2 surveys. Data collection was obtained virtually through a
web messaging platform. The statistical analysis was carried out in SPSS
Statistics program where the variables were processed, then with the results, the
associations were analyzed using the Chi square method. The students who
voluntarily participated in the study.

Results: Of the 185 students, it was observed that the majority of the students,
94.6%, are vaccinated and only 5.4% are not vaccinated against the hepatitis B
virus, of the group of vaccinated students only 43. 8% have complete doses
against the hepatitis B virus and 50.8% have incomplete vaccination. The
students who have a good level of knowledge about hepatitis B is 17.3%, the
students who have a fair level of knowledge was the highest percentage with
63.2% and those who have a poor level of knowledge was 17.3%. 19.5%. Of
medical students who have a poor level of knowledge about hepatitis B, 50%
(n=18) have a complete vaccination, 44.4% (n=16) have an incomplete
vaccination and 5.6% are not vaccinated. found vaccinated. Of the students who
have a fair level of knowledge, 53.8% (n=63) have an incomplete vaccination and
40.2% (n=47) have a complete vaccination. Of the students who have a good
level of knowledge, 53% (n=18) have the complete schedule, 40.6% (n=13) have
incomplete vaccination and 3.1% are not vaccinated.

Conclusions: Medical students have a fair and good knowledge about the
hepatitis B virus. Most students have at least one vaccination against HBV, but
less than half have the complete vaccination schedule. No association was found
between vaccination status and level of knowledge about hepatitis B in the
medical students who participated in the study. (p=0.602).

Keywords: Vaccination, Hepatitis B, Medical students
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INTRODUCCION

La hepatitis B es una enfermedad infectocontagiosa que genera inflamacion
hepatica dando como resultado la cirrosis. Estudios reportan que la poblacion
afecta a nivel mundial por esta enfermedad es aproximadamente un diez por ciento,
motivo por el cual es un problema de salud publica. Ademéas dos tercios de la
poblacion del mundo vive en area endemia donde la tasa de congio es alta (1). Esta
enfermedad es una de las principales causas de muerte y enfermedad en el mundo,
diferentes organizamos internacionales como La Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), en su informe sobre la prevencion de la enfermedad reporto que el Virus de

la hepatitis B repercute negativamente sobre la poblacion y la sanidad publica (2).

Dentro de la poblacion se encuentra el sector salud, un grupo humano que de
manera frecuente a través de objetos punzo cortantes contaminados,
procedimiento médicos y quirargicos, ocurre la inoculacion accidental de sangre
transmitiendo la enfermedad (16). Debido a que esta poblacidén esta en riesgo es
fundamental el conocimiento sobre el VHB y tomas las medidas de bioseguridad

pertinentes para evitar y reducir las infecciones adquiridas en el Hospital.

Haciendo énfasis en el parrafo anterior, durante la atencion asistencial médica, el
personal de salud tiene un riesgo incrementado de contraer la enfermedad.
Diferentes estudios reportan que la prevalencia de hepatitis B en el personal
asistencial de salud es el doble a diez veces mayor que le poblacion general a nivel
mundial (3). La exposicion a agujas, fluidos corporales como la sangre, equipo
meédico contaminado o el contacto con piel expuesta son unos de los principales
factores de riesgo asociados a la infeccion por el VHB (4). Se reporta que el riesgo
de contraer la infeccidon por Hepatitis B después de la exposicién percutanea es

diez veces mayor que el virus de la inmunodeficiencia humana (5).

Los alumnos de ciencias de la salud, especialmente los estudiantes de medicina
durante su formacién universitaria forman parte del sistema de salud, este grupo,
asi como los trabajadores de la salud son susceptibles a la infeccién por el VHB ya
gue estan en gran contacto con el paciente, son el contacto inicial entre el centro
salud y el paciente (15). Durante toda la carrea y principalmente durante el

internado médico, el estudiante de medicina es vulnerable a este virus. Debido a



que los estudiantes de medicina tienen un riesgo incrementado de sufrir dafios por
objetos punzo cortantes y estar expuestos a fluidos corporales durante su formacion
academia en el hospital, es de vital importancia realizar este estudio que nos
permita conocer cudl es nivel de conocimiento que tienen sobre esta enfermedad y
el estado de vacunacion como la principal medida de prevenciéon de esta

enfermedad (6).



I.  MATERIALES Y METODOS

Disefio del estudio

Estudio observacional, correlacional, transversal en el que se evalué el nivel de
conocimiento sobre la hepatitis B y el estado de vacunacién en estudiantes de

medicina de quinto afio de una Universidad de Peru

Poblacion de estudio

La poblacion del presente estudio esta conformada por 302 estudiantes de

medicina de quinto afio de una Universidad de Peru
Muestra y muestreo

Muestreo aleatorio simple, cada estudiante tuvo la misma probabilidad de salir
elegido La muestra estuvo representada por 185 estudiantes quinto afio de una

Universidad de Peru de manera voluntaria realizaron la encuesta.

Se calculo (n): Donde Z es el coeficiente de la distribucion normal asociado al 95%
de confianza del area central bajo la curva, es decir 1.96; p es la prevalencia nivel
de conocimientos sobre la hepatitis B, que segun un estudio anterior (7) es de 0.14;

g es igual a 1-p; E es el indice de precision, es decir 0.05.

Z%pq

n—-_

Ez



Criterios de inclusion y exclusion

Criterios de inclusion:

Se considero en el proyecto al estudiante del quinto afio de medicina que acepte el

consentimiento informado.

Estudiante del quinto afio de medicina que estuvieron matriculados regularmente.
Criterios de exclusion:

Estudiante de medicina que no llegaron a completar mas del 80% de la encuesta.
Instrumento

Se utilizo 2 cuestionarios tipos encuesta: Cuestionario de conocimiento sobre el
VHB consta de 19 preguntas, todas las preguntas son cerradas politbmicas para
marcar. EvalGa el nivel de conocimiento sobre la hepatitis en estudiantes de

medicina.

La ficha de recoleccion de datos consto de 6 preguntas, de las cuales 4 son
abiertas, 1 cerrada dicotomica y 1 cerrada politbmica para marcar y brindan datos

sobre: Nombre, edad, sexo, estado de vacunacion y numero de dosis.
Técnicas estadisticas para el procesamiento de informacion

Se realizo un analisis exploratorio, el cual abarco todos los datos plausibles
brindados por los estudiantes, la informacion que se recolecto se colocé en el
Microsoft Excel, el cual fue exportado al software SPSS al terminar la digitalizacion.
En el programa estadistico se procesoé las variables del instrumento segun el
objetivo del estudio. El analisis estadistico se realiz6 utilizando el programa
estadistico IBM SPSS Statistics 26.0. Se guardo los archivos. Posteriormente se
analizo los datos correlacionales utilizando el método de Chi cuadrado y finalmente

por cada objetivo propuesto se realiz0 las frecuencias respectivas.

Aspectos éticos

La presente investigacion fue evaluada por el Comité Institucional de Etica en
Investigacion de la USMP, que se encargd de revisar el proyecto y su posterior

aprobacion.



Los riesgos de atentar contra los participantes y sus derechos han sido reducidos

al incluir preguntas no personales en las encuestas.

El consentimiento informado, los objetivos del estudio y su importancia fueron
informados a los participantes antes que empiecen con la encuesta, con esto se
garantizo su participacion voluntaria, también se explicd los métodos que se usaron
para mantener la confidencialidad y anonimato de los datos obtenidos durante los
procesos de recojo de informacién, tabulacion y la difusién del resultado que se

obtenga del estudio.



. RESULTADOS

En el estudio realizado en estudiantes de medicina de quinto afio se encontré que
el 56,2% (n=104) de los estudiantes son mujeres y la mayor cantidad de estudiantes

tiene entre 22 y 24 afos.

Tabla 1. Caracteristicas de estudiantes de medicina de quinto afio de una

universidad de Peru

Caracteristicas Frecuencia %
Genero

Hombre 81 43,8%
Mujer 104 56,2%
Edad

<21 23 12,5%
22 55 29,7%
23-24 73 39,5%
25 14 7,6%
=226 20 10,7%

Grafico 1. Caracteristicas de estudiantes de medicina de quinto afio de una

universidad de Peru



GENERO

Hombre _
44% B Mujer

Mujer m Hombre
56%

En la tabla 2 se puede apreciar que de los 185 estudiantes de medicina. El 94,6%
(n=175) de los estudiantes esta vacunado contra el virus de la hepatitis B. Del total
de estudiantes que participaron en el estudio, el 43,8% (n=81) tiene la vacunacién

completa y el 50,8% (n=94) tiene una vacunacion incompleta. (tabla 2)

Tabla 2. Estado de vacunacion contra la hepatitis B en estudiantes de

medicina de quinto afio de una universidad de Peru

Estado de vacunacion

contra el virus de la Frecuencia %
hepatitis B

No vacunados 10 5,4%
Vacunacion incompleta 94 50,8%
Vacunacién completa 81 43,8%
Total 185 100%




Grafico 2. Estado de vacunacién contra la hepatitis B en estudiantes de

medicina de quinto afio de una universidad de Peru

m Estado de vacunacién contra el virus de la hepatitis B

50.80%

43.80%

5.40%

No vacunados Vacunacion incompleta Vacunacion completa

En la tabla 3 se puede observar que los estudiantes que tienen un buen nivel de
conocimientos sobre le hepatitis B es un 17,3% (n=32), los estudiantes que tienen
un regular nivel de conocimientos fue el mayor porcentaje con un 63,2% (n=117) y

los que tienen un mal nivel de conocimientos fue de un 19,5% (n=36).



Tabla 3. Nivel de conocimientos sobre la hepatitis B en estudiantes de en

estudiantes de medicina de quinto afio de una universidad de Peru

Nivel de conocimientos sobre la Frecuencia %
hepatitis B

Malo 36 19,5%
Regular 117 63,2%
Bueno 32 17,3%
Total 185 100%

Gréfico 3. Nivel de conocimientos sobre la hepatitis B en estudiantes de en

estudiantes de medicina de quinto afio de una universidad de Peru.

63.20%

17.30%
19.50%

Bueno Regular Malo

H Nivel de conocimientos sobre la
hepatitis B

17.30% 63.20% 19.50%
En latabla 4 se puede ver que los estudiantes de medicina que tienen un mal nivel
de conocimientos sobre la hepatitis B el 50% (n=18) tiene una vacunacién completa,
el 44,4% (n=16) tiene una vacunacion incompleta y el 5,6% no se encuentra
vacunado. Los estudiantes que tienen un regular nivel de conocimientos el 53,8%

(n=63) tienen una vacunacion incompleta y el 40,2% (n=47) tiene una vacunacion

9



completa. Los estudiantes que tiene un buen nivel de conocimiento el 53% (n=18)
tiene una vacunacion completa, el 40,6% (n=13) tiene una vacunacion incompleta
y el 3.1% no estan vacunados. No se encontrdé asociacion entre el estado de

vacunacion y nivel de conocimientos sobre la hepatitis b (p=0,602).

Tabla 4. Estado de vacunacion y nivel de conocimientos sobre la hepatitis b

en estudiantes de medicina de quinto afio de una universidad de Peru

Estado de Nivel de conocimientos sobre la hepatitis B Total
vacunacion
contra la
hepatitis B

Malo Regular Bueno

N % N % N % N %
No vacunado 2 5,6% 7 6% 1 3.1% 10 5,4%
Incompleto 18 50% 63 53,8% 13 40,6% 94 50,8%
Completo 16 44,4% 47 40,2% 18 53% 81 43,8%
Total 36 100% 117 100% 32 100% 185 100%

10



Grafico 4. Estado de vacunacion y nivel de conocimientos sobre la hepatitis

b en estudiantes de medicina de quinto afio de una universidad de Peru

60.00%
53.80% 53%

50%

50.00%

40.00%

30.00%

20.00%

10.00%

0.00%
Malo Regular Bueno

H No vacunado M Incompleto m Completo

Comprobacion de la hipotesis:

Ho: El nivel de conocimientos sobre la hepatitis B no estéa relacionado al estado de
vacunacion de esta en estudiantes de medicina de quinto afio de una universidad

de Peru

Ha: El nivel de conocimientos sobre la hepatitis B esta relacionado al estado de
vacunacion de esta en estudiantes de medicina de quinto afio de una universidad

de Peru
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Grafico 5. Prueba de Chi-Cuadrado

Pruebas de chi-cuadrado

Valor df p
Chi-cuadrado de Pearson 2, 740a 4 ,602
Razon de verosimilitud 2,753 4 ,600
Asociacion lineal por lineal ,874 1 ,350
N de casos validos 185

Como se ve en el gréafico, la prueba de Chi-cuadrado el valor de p es mayor a 0.05

(p=0,602) por lo cual se acepta la hipétesis nula.
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.  DISCUSION

Como muestran los resultados del estudio, el 63,2% de los estudiantes de medicina
encuestados tienen un regular nivel de conocimientos, el 17,3% un buen nivel de
conocimientos sobre la hepatitis B y este resultado es similar al que obtuvo Firias
A. Ghomraoui en Arabia saudita donde la mayor cantidad de estudiantes tenia un
conocimiento regular a buen nivel de conocimientos sobre la hepatitis B (8).En un
estudio reciente Venkataramana Kandi en el afio 2020 también se encontr6 que la
mayor cantidad de estudiantes de medicina tenia un regular a buen nivel de

conocimientos el VHB (9).

Un buen conocimiento sobre las vias de transmision, los riesgos, medidas
preventivas y las consecuencias de la hepatitis B es importante para que los
estudiantes de medicina tomen acciones para protegerse de la infeccion a través
de exposiciones ocupacionales durante sus practicas hospitalarias, asi como para
ayudar educando a la poblacién sobre el virus de la hepatitis B (10). Se sabe que
los estudiantes de medina tienen mayor riesgo a la infeccién de hepatitis B por la

falta de experiencia y habilidades que recién estan adquiriendo.

Con respecto a la tasa de vacunacion en el estudio se encontrd que el 43,8% de
los estudiantes de medicina tenian una vacunacion completa, este resultado es
igual a la investigacion realizada por Yvette Wibabara en el 2019 donde los
estudiantes que tenian las tres dosis contra la hepatitis era de 43,3% (11), Disksha
Chhabra encontr6 que los 62% estudiantes de medicina de un instituto de atencion
meédica superior tenian una vacunacién completa (12) y un estudio realizado en
internos de medicina del Hospital Nacional Dos de Mayo en el 2019 report6é que el

41% tenia una vacunaciéon completa (7).

Completar los esquemas de vacunas multidosis, como el caso del virus contra la
hepatitis B es un desafio constate. La vacunacion contra el VHB es importante ya

que los estudiantes de medicina son poblacion de alto riesgo. (13)

La mayoria de los estudiantes de medicina que participaron en el estudio tenian un
regular a buen nivel de conocimientos de la infeccion de la hepatitis B. Sin embargo,
no hubo asociacién entre el nivel de conocimientos y el estado de vacunacion

contra la hepatitis B. El hallazgo en la investigacién es similar a otros estudios

13



donde habia un adecuado nivel de conocimientos, pero la cantidad de estudiantes
vacunados era menor del 50% (14).Lo que nos muestra que no solo el nivel de
conocimientos esta asociado a una vacunacion completa, también hay otros

factores asociados (18).

En futuras investigaciones se podria abordar los factores por el cual los estudiantes

de medicina no completan el esquema de vacuna contra el virus de la hepatitis B.

Limitaciones del estudio, debido a la pandemia del Covid-19, el contacto persona a
persona fue bastante restringido. Motivo por el cual las encuestas tuvieron que
desarrollarse de manera virtual ocasionando bastante limitacibn en responder

dudas que tenian las participantes al momento de realizar a la encuesta.

Finalmente, no solo se debe priorizar los conocimientos sino también desarrollar
programas y campafias de para aumentar la concientizaciéon general y la

prevencion de esta enfermedad.

14



IV. CONCLUSIONES

La mayor cantidad de estudiantes de medicina del estudio tenian niveles regulares
a buenos conocimientos sobre la hepatitis B, casi el total de estudiantes no

cumplian con el programa de vacunacion completo.

No se encontrg asociacion entre el nivel de conocimientos sobre la hepatitis B y el
estado de vacunacién contra el virus de la hepatitis B en los estudiantes de

medicina que participaron en el estudio.

15



V. RECOMENDACIONES

Las facultades de medicina tienen que implementar politicas administrativas, que
garanticen el cumplimiento del esquema de vacunacién contra el virus de la

hepatitis B por parte de los estudiantes de medicina.

Se recomienda dar conferencias y capacitaciones a los estudiantes de medicina
sobre la importancia de la vacunacién, prevencion y medidas de bioseguridad

contra la hepatitis B al inicio y durante las practicas hospitalarias.

Se recomienda realizar mas estudios sobre los factores asociados a la no

vacunacion contra el virus de la hepatitis B en estudiantes de medicina.

Finalmente, a futuro se puedan realizar mayor cantidad de investigaciones en

estudiantes de medicina o ciencias de la salud.

16
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ANEXO 1: INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO SOBRE EL VHB
FICHA TECNICA

Nombre: Cuestionario de conocimiento scbre el VHB

NMombre original y autor: Rosa Luz Eneida Salvador Cardenas

Procedencia: Lima — Peru

Administracion: Individual o colectiva

Formas: Forma completa

Duracion: 30 minutos

Aplicacion: Estudiantes de medicina

Puntuacion: Calificacion computarizada

Significacion: Nivel de conocimientos sobre el VHB

Tipificacion: 0 a 19 puntos, a mayor puntuacion, mayor conocimiento sobre VHB
Validez: Se sometio a juicio de expertos en el area, lo que permitio los reajustes
necesarios al instrumento
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CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO S0BRE EL VHB
Marque la alternativa que Ud. Considera comecta:

1. ¢ Cual es el patogeno de la hepatitis B?

1. Parasito

2. Bacteria

3. Virus

4. Hongos

2. ;Cual es el periodo de incubacion del VHB?

1. 1 semana

2. 24 horas

3. Entre 8-16 semanas

4. & meses en adelante

3. 4Cual es la prueba de laboratorio para detectar hepatitis B
aguda?

1. HAs.Ag

2. Hbg Ag

3. HBg. Ag
4. WHE

4, ;Cudl es la prueba seroldgica para detectar inmunidad a la hepatitis B
por la vacuna?

1. Anti-HBc

2. Anti-Hbe

3. Anti-HBEs

. lgh4 o infeccion reciente

. £Cual es la via de mayor riesgo de transmision del VHE?

. Parenteral

Sexual

. Perinatal

. Superficie

Mas de una

. £ Quién ez la perzona con mayor rieggo de transmitir hepatitis B?
. Trabajador sexual

. Paciente politransfundido.

. Uzuario de drogas endovenosas

. Poblacion general

3. Trabajador de la salud

PR - T I TN

7. :Cudl es el grupo poblacional en mayor riesgo de contraer el
VHEBE?

. Pacientes con trasplante de drganos o hemoflicos

. Poblacion en general

. Profesionales de la salud

. Profesional de urgencias del hospital

. Recién nacidos

;Cuales son los signos y/o sintomas de la Hepatitis B7

. Sintomas generales: anorexia, nauseas, astenia, fiebre

. Ictericia

Acolia

. Hepatomegalia

. Todas las antericres

. Mas de una respuesta

. 4Cual es el tiempo que permanece viable el VHB en la superficie?
. Mas 20 afios a 20 °C)

. Por 60 minutos

. Por 12 horas a 20 °C

. Una semana en condiciones adecuadas

10. :Cual es el periodo de la enfermedad en que no se transmite el VHB?
1. Antes del inicio de sinfomas

o R = = R o L o == R R o N
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2. En curso clinico de enfermedad

3. Enfermedad cranica (portador)

4. Titulacion positiva

11.;Cual es el método de esterilizacion que elimina el VHB?

1. Ningin medio es suficiente

2. Calor seco 180 *C media hora

3. Glutaraldehido.al 2%, 1 hora

4. Calor himedo 15 libras presion, 121 °C

5. 30 minutos

12. ; Segin la Morma Tecnica de Salud que establece el Esquema Macional
de wvacunacion MINSA 2018; Cual de las siguientes alternativas seria el
esquema comrecto de vacunacion en el adulto?

1. 3Dw=is (0-1-6 meses)

2. 4Dp=is (0-1-3-6 meses)

3. 3Dw=is (0-1-2 meses)

4. 3Dpsis (0-6-12 meses)

13. ;Qué contiene la vacuna de VHB en el adulto?

1. CGada dosis 0.8ml + Ag superficie 2mcog — Hidréwido de

aluminio 0.05mg + tiomersal 0.05mg

2. Cada dosis 0.8ml + Ag superficie 2mcog — Hidrowido de

aluminio 0.5mg + tiomersal 0.05mg

3. Cada dosis 1ml + Ag superficie 20mog — Hidroxido aluminio

0.5myg + tiomersal 0.05mg

4, Cada dosis 0.8ml + Ag superficie 20meog — Hidrdxido aluminio

0.05mg + tiomersal 0.05mg

14. En cuanto tiempo se presenta un evento supuestamente atribuido a la

vacunacion e inmunizacion (ESAVI) a la vacuna contra el VHB
1. 1-2 horas

2. 34 horas

3. 0-1 hora

4. 1-2 minutos

15. Nivel de titulacion que da inmunidad entre 5-10 afos

1. Titulacion negativa g 0 poll)/mi

2. Titulacion mayor a 10 miLl/mi

3. Titulacion entre 10-100 mlLl/mi

4. Titulacion mayor de 100 pglLl/ml

16. La Hepatitiz B puede conllevar a complicaciones como:
1. Hepatocarcinoma

2. Cirrosis

3. Hepatitiz fulminante

4. Todas

5 Soloiy2

17. ;Cuales son las 2 principales barreras de proteccion personal para
evitar el contagio por el VHB?

1. Bata de manga larga

2. Guantes

3. Mascarilla

4. Gorro

3. Gafas

B.2y5
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18. 2 Cual seria tu actitud al atender a un paciente con infeccion por el VHB?
1. Atenderlo uzando las medidas de bioseguridad perinentes

2. Atenderlo sin barreras de profeccion

3. Mo lo atiendo hasta esperar gue tenga fratamiento

4. Atenderlo solo si el paciente presenta alguna emergencia

19. :Cual es el primer paso_a_sequir luego de haber sufrido un accidente
con objeto punzante-cortante?

1. Comprimir |a herida

2. Lavar la herida con agua-jaban

3. Acudir al servicio de urgencias

4. Pedir permiso al paciente para realizare pruebas de laboratorio y solicitar sus
datos personales.

5. Llenar la ficha de reporte de accidente biologico y hacero firmar por el jefe de

guardia & ir a urgencias.
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ANEXO 2: CONSENTIMIENTO INFORMADO

Anexo 2:
FICHA DE RECOLECCION DE DATOS
DATOS PERSONALES
1. Mombre: ...
2 0 Bdad: ..l

3. Sexo: hombre [ MMujer

VACUNA CONTRA LA HEPATITIS B

4. ;Se encuentra vacunado contra la hepatitis B7:

SIL) MO )

5. 5isurespuesta es Sl. ; Cuando fue la dlfima vez que se vacuno contra
la Hepatitiz B7
AlOS.. ... MESEes. . ..

6. ;Cuantas dosis se aplico en la vacunacion contra la hepatitis B7
Una dosis () Dos dosis{ ) Tres dosis{ )
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ANEXO 3: CONSTANCIA DE AUTORIZACION

Conzentimiento Informado para Participantes de Investizacion

La finzlidad dal pressnts documents ss proparcionsr 2 los participantes en esta investizacion una
clara explicacion de Iz natiralezs de |3 misma, 21 como de su rol en ella como participantes.

La pressnts imvestizgacion es conducida por Mauricio Daniel hMommontoy Mique, ahrnno da quints
afio de 1z Facultad de Medicina de 1z Universidad San Martin de Porres. El objetivo principal es,
Determinar el nivel de conocimientos sobre la hapatitiz B v el estado de vacunacion en extodiantes
ds medicinag de quinto 9o de la Universidad de San MMartin de Porres del afio 2021

%i accede 2 participar en este estudic, se ls pedira completsr una encuests. Esto tomieara
aproximadaments 30 mimitos de su tHempo.

Su participacidn es estrictamente voluntaria. La informacion que sa recoja sera confidencial v oo |
26 15ara pard ninglie otro proposito fiera de los de esta investizacion. Sus respuestas a la encuesta
zeran codificadas vwzando un mmmers de idemtificacion v, por lo tanto, seran sponima:. Uns vez
tramscritas las encuestas, ze destroiran,

51 tiene zlzona dudas sobre este provecto, pusde hacer preguntaz en cnalgoier morpento.
Tzuahmente, puede negarse 3 participar o rativarse del provecto en cualoquisr maomenta in goe &g
lafa) perjudigue en ninguna forma. 51 alguea de las pregoatas le parece incomodas, tiene usted el
derecho ds hacérzalo saber al imvestigador o de no responderlas,

Diasde va le agradecemos su participacion.

Acepto participar voluntsriarmente en esta imvestizacion, conducida por los alwmnos anfes
mencionados. He sido mformadao (8) acerca de los objetives de este estudio.

Me han indicado tambien que tendre que responder 1una encuesta lo cual tomara sproximadamente
30 minatas.

Feconozco que la informacion que vo provea en el curso de esta investigacion es rigurosamente
confidencial ¥ no serd usads para ningim otro proposito foera de los de este estadio sin mi
aprobacicn. He zido infonmado de que poedo hacer pregumtzz sobrs el provecto en cualguisr
mamento v gque puedo retivarme del mizmo cuando zsl lo decida, zin gue esto conduzca
inconveniente algune para mi persona. De tener pregumtas sobre mi participacion en este estudic
puado contactar a Mauricio Daniel hlomuaatoy Mique al cormres mamricio _monmontoyZosmp.pa,
Zgi mismo =1 sients que sus derechos han sido volnerados posde comtactarse con el prezidents del
Comits Institucional de Etica en imvestizacion de 1z USMP, ol Dr. Amador Vargas Guerrs =l
telefono 92028514 o al comreo electromico etica Smh@Fmsmppe o apersonarse al Comite
Institucional de Etica en Investizacion de la USMP (CIEDlocalizado en Av. Alsmeda del
corragidor 1531, Urb. Loz Sirins ITT etzpa — La Bloline, Lima.
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