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Resumen

La presente investigacion esta relacionada con el ODS 3 cuyo fin es avalar y
promover una vida saludable en todas las edades asi mismo el estudio se propuso
determinar la relacién entre la gestion administrativa y medidas de bioseguridad en
el personal de enfermeria de un hospital nivel-ll Cerro de pasco, 2024. La
metodologia utilizada fue de enfoque -cuantitativo, no experimental, corte
transversal, participaron 72 profesionales de enfermeria. Para medir ambas
variables se utilizaron 2 cuestionarios uno sobre gestion administrativa y otro sobre
medidas de bioseguridad validadas por juicio de expertos, entre resultados hallados
1,4% (1) piensa en un nivel deficiente de la gestion administrativa, el 68,1% (49)
perciben un nivel regular de la gestiébn administrativa y por ultimo el 30,6% (22)
piensa que hay un nivel eficiente de la gestion administrativa del hospital. Sobre las
medidas de bioseguridad el 2,8% (2) de los participantes cree en un nivel regular
sobre medidas de bioseguridad, por otro lado 97,2% (70) consideran que existen
un nivel bueno sobre medidas de bioseguridad en el personal de enfermeros, se
concluye que existe una relacion significativa entre la gestién administrativa y las
medidas de bioseguridad del personal de enfermeria (Rho de Spearman rs=
0.716).

Palabras clave: Enfermeria, bioseguridad, gestion.
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Abstract

This research is related to SDG 3, the purpose of which is to endorse and promote
a healthy life at all ages. Likewise, the study aimed to determine the relationship
between administrative management and biosafety measures in the nursing staff of
a level-11 hospital. Cerro de Pasco, 2024. The methodology used was a quantitative,
non-experimental, cross-sectional approach, 72 nursing professionals participated.
To measure both variables, 2 questionnaires were used, one on administrative
management and the other on biosafety measures validated by expert judgment.
Among the results found, 1.4% (1) think of a poor level of administrative
management, 68.1% ( 49) perceive a regular level of administrative management
and finally 30.6% (22) think that there is an efficient level of administrative
management of the hospital. Regarding biosafety measures, 2.8% (2) of the
participants believe in a fair level of biosafety measures, on the other hand, 97.2%
(70) consider that there is a good level of biosafety measures in the personnel of
nurses, itis concluded that there is a significant relationship between administrative
management and biosecurity measures of nursing staff (Spearman's Rho rs=
0.716).

Keywords: Nursing, biosafety, manage.



l. INTRODUCCION

La relevancia de la investigacion se basa en el aporte de nuevos conocimientos
en el &mbito administrativo y de salud, tratando de resolver alguno de los tantos
problemas existentes en este sector y beneficiando no solo a los trabajadores
sanitarios sino también a la sociedad que aqueja de muchas deficiencias e
incapacidades en el ambito, Pramodini et al., (2022); asi mismo entre los
objetivos de desarrollo sostenible; es importante sefialar la reduccién de brechas
en los diferentes paises debido a las altas tasas de inequidad y desigualdad,
enfocandonos hacia una mejor atencién, que sea de calidad, oportuna y de
alcance para toda la comunidad (ODS, 2023).

Internacionalmente la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2020),
reporta la necesidad de mejorar los sistemas sanitarios a partir de la gestion
administrativa y mejorar los mecanismo gerenciales los cuales perjudican y
afectan tanto en la calidad como en la distribucion de los diferentes recursos, es
asi como casi el 15% de este gasto hospitalario en paises de ingresos altos se
usan para subsanar estas obstaculos prevenibles con respecto a la atencién y el
dafo que sufren los pacientes.

Asi mismo a consecuencia de la experiencia por la pandemia la
Organizacion Panamericana de la Salud (OPS, 2020), realiza un hincapié en
fortalecer el acceso universal, mitigando inequidades en los diferentes grados,
todo esto mejoraria con una adecuada eficacia, efectividad en los servicios lo
cual nos enfatiza en fortalecer la administracion en sus diferentes categorias para
asi maximizar los derechos de cada persona sin ningun tipo de distincion.

Por otro lado, es importante fortalecer los procesos de investigacion en las
diferentes instituciones y sectores, implementando la digitalizacion y facilitar asi
la toma de decisiones basados en estadistica y datos, es asi qué Alayoubi et al.,
en Gaza (2021), indica que hay que seguir potenciando la gestién administrativa
la cual debe enfocarse en brindar y centrarse en una atencion de calidad y que
sea oportuna hacia el ciudadano.

En el Peru, en la Defensoria del Pueblo nos menciona que el 32,17% de
casos son deficientes en relacion a la atencibn médico-paciente y el 11%
menciona un trato inadecuado en los establecimientos es ahi donde se observan

los multiples desafios del sector sanitario que conllevan a las capacidades



administrativas y de las personas que los dirigen a realizar un mejor trabajo, hoy
en dia la administracion en salud requiere una lluvia de técnicas, conocimientos,
habilidades y técnicas las cuales deben trabajar conjunta y arménicamente para
alcanzar los objetivos de manera éptima con relacion a las prestaciones en
diferentes niveles, con tecnologia de punta, servicios al nivel de las necesidades
de la comunidad y una atencion rapida y de calidad (DP, 2017).

En el caso de la bioseguridad en China Ma et al., (2020)., nos fomenta a
una cultura de prevencion y promocién con respeto a la bioseguridad, existiendo
aun la brecha del desconocimiento debido a la baja gestion que se proporciona,
es por eso que se debe seguir educando a la comunidad para empoderarlos en
los diferentes escenarios y evitar futuros contagiosos, por otro lado en Brasil Silva
et al., (2021) considerando los aspectos de bioseguridad ante la pandemia, el
79,0% de los encuestados no recibio formacion o la considero escaso, el 69,3%
refirio la ausencia de equipos de seguridad personal en el trabajo y el 81,8% no
se sentiaseguro, nos sugiere la necesidad de una capacitacion continua, efectiva
de todo enfermeria y la disposicion de equipos de seguridad personal.

Al respecto en el Peru, el Instituto Nacional de Salud del Nifio refiere que
es de su importancia el empoderamiento asistencial en temas de bioseguridad
ya que son la barrera ante multiples enfermedades, haciendo hincapié no solo en
el conocimiento tedrico sino también llevarlo a la practica(INSN, 2020), por otro
lado nos comparten la informacion con relacidbn sobre las medidas de
bioseguridad las cuales son de sumo valor para la recuperacion y pronta estancia
hospitalaria Cantalicio, (2023), enfatiza el adoctrinamiento y pronta mejora de las
aptitudes y comportamientos del grupo de salud, el cual encontré resultados en
cuanto al conocimiento de protocolos de bioseguridad en la pandemia, regular
(62,2 %),conocimiento bueno (35,6 %) y conocimiento deficiente (2,2 %). Cabe
precisar que urge implementar diferentes tipos de talleres, cursos,
capacitaciones y charlas que sigan los conceptos y lineamientos de las politicas
de seguridad.

Para Loayza et al., (2020), hace hincapié no solo en aumentar el
conocimiento sobre bioseguridad sino también en ponerlo en practica. Por otro
lado, Cordoba etal., (2020) considera que es importante seguir con la medicién
del ejercicio sobre los conocimientos en bioseguridad ya que en sus resultados

encontréque un 93% conocian su definicién y 70% su aplicacion.



En Cerro de Pasco el hospital nivel-Il, los trabajadores de enfermeria se
hallan proclives y propensos a padecer algun tipo de ataque patdégeno por
encontrarse en la 1 linea de defensa y estando en trato directo con los pacientes
hospitalizados, se debe de procurar brindarles la bioseguridad, proteccion y las
adecuadas barreras para garantizar el trabajo y las intervenciones sin un mayor
riesgo de contraer cualquier tipo de enfermedad tanto para el personal asistencial
en salud, paciente y todo el contexto que los rodea, asi mismo confluyen con la
gestion administrativa que mediante un adecuado trabajo y manejo de los
recursos es la que propicia el mejoramiento de los diferentes procesos
hospitalarios.

En relacion con lo mencionado se definié el problema de investigacién con
la interrogante ¢ Cual es la relacion de la gestion administrativa y las medidas de
bioseguridad en el personal del area de enfermeria en un Hospital nivel Il en
Cerro de Pasco, 20247?, por otro lado, se realizaron cuatro problemas
especificos, ¢Cual es la relacion entre la Planificacion, Control, Direccion y
Organizacion con las medidas de bioseguridad en el personal de enfermeria?

En cuanto a la Justificacion Teorica: Tiene como obijetivo llenar los vacios
sobre el conocimiento por medio de informacion actualizada y fidedigna
accediendo a articulos de revistas en bases de datos indexadas para esclarecer
y comprender la investigacion, asi mismo existen analisis con estos temas mas
no se han encontrado investigaciones con ambas variables, con esta comunidad
y en este lugar, asi mismo en la Justificacion Metodologica, ambos instrumentos
gue se utilizaron estan debidamente validados para futuras investigaciones, y
posibilitaron la adecuada recoleccién de informacion avalando de esta manera la
obtencién de datos fidedignos en beneficio del personal de enfermeria, por otro
lado la Justificacion Practica esta relacionada a que a partir de los hallazgos que
se encuentren se propondran soluciones junto con las autoridades, que sean
viables en los temas analizados y por ultimo la Justificacion social nos dice que
las medidas de bioseguridad parten de un ambito social donde se vuelven
importantes tanto en el personal sanitario como en la ciudadania, la cual se
enfocan en el adecuado conocimiento y correctas practicas, enfocadas en el
beneficio del personal de enfermeria.

Por otra parte, en el objetivo general se plante6 determinar la relacion de

la gestion administrativa y las medidas de bioseguridad del personal de



Enfermeria de un Hospital nivel Il en Cerro de Pasco, asi mismo propusieron 4
objetivos especificos, ¢Determinar la relacion entre la entre la Planificacion,
Control, Direccién y Organizacion con las medidas de bioseguridad en el
personal de enfermeria?

A nivel internacional Gutiérrez et al., (2021), se propuso realizar una
investigacion que tuvo como objetivo estipular el manejo de las medidas de
bioseguridad de los trabajadores de enfermeria en el area de emergencia de un
Hospital, propuso un perspectiva cuantitativa, descriptivo y corte transversal,
constituida por 90 enfermeras, se obtuvieron los resultados sobre su
conocimiento del 77,67%, 22,3% lo desconoce, y sobre su aplicacion el 47% lo
aplica de manera correcta, por lo tanto se determin6é un conocimiento eficaz y
eficiente.

Por otro lado, Da Silva et al., (2018) realizo un estudio para evaluar los
conocimientos de las recomendaciones de bioseguridad en profesionales de
enfermeria en areas de cuidados intensivos, fue cuantitativo, transversal y
descriptivo, compuesta por 145 personales, se observé que el 88,3% presento
capacitacion, asi mismo el 97,9% aplico correctamente el lavado de manos, se
observo que la mayoria tenia conocimiento sobre estas medidas pero que era
necesario seguir implementado y fortaleciendo estas practicas y teorias.

Asi mismo Garcia et al.,, (2018) en su estudio tuvo como obijetivo
determinar la aplicacion de los conocimientos administrativos para la gestion del
cuidado por enfermeras de tres instituciones de salud en Barranquilla, fue
descriptiva, transversal, la muestra fue de 97 trabajadores, se observa que el
44% aplica los conocimientos gerenciales, mientras que el 39% algunas veces y
por ultimo el 17% nunca, se aprecia que es importante enfatizar que estos
errores administrativos y asistenciales repercuten negativamente en pro del
paciente y que deriva en un gasto alto en salud.

También Zea (2022) realizo una investigacion para examinar la efectividad
de la gerencia administrativa en la gestion de riesgos del hospital Padre Alberto
Buffoni, fue de alcance descriptivo, trasversal y cuantitativo, la muestra fue de 40
personales de salud y 5 administrativos, los resultados obtenidos fueron que el
30% de trabajadores opinan que se deben mejorar las gestiones; 70% indico que
la gestion es regular, el 30% indico que es mala, por otro lado se requiere brindar

una mejor implementacion de medidas, demostrado que el 62,5% de los



encuestados establecié que se requieren equipos médicos para contrarrestar las
deficiencias, en conclusion nos indica que se debe de planificar de mejor manera
estos procesos administrativos para una respuesta eficaz y oportuna.

Por ultimo, Montero (2021), propuso en su investigacion como objetivo de
analizar la situacion actual de la gestion administrativa del Hospital General IESS
de Babahoyo, esta tuvo una metodologia cuantitativa, transversal, descriptiva y
no experimental, la muestra fue de 196 colaboradores, se encontr6 que el 30,1%
indica que existe un area de planificacion, asi mismo el 31,1% indico que los
objetivos y metas se apoyan en la objetividad institucional a diferencia del 21,9%
gue no lo considero asi, el 13,3% solo conoce la mision y vision de la institucion,
en conclusion esto refleja la falta de implementacion en los diferentes niveles
administrativos los cuales deben hacer hincapié sobre su fortalecimiento en las
diferentes areas.

A nivel nacional Camacuari (2020), realizo un estudio aye tuvo como
objetivo determinar los factores que intervienen en la aplicacion de medidas de
bioseguridad de los trabajadores de enfermeria, esta estuvo conformada por una
metodologia cuantitativa, descriptivo y de corte transversal, trabajo con 30
profesionales, los resultados obtenidos sobre las aplicacion de estas medidas
encontraron que el 56,70 % presento un factor desfavorable y 43,30 %, factor
favorable. Con respecto a los factor personal, 66,70 % presento factor
desfavorable y 33,30 %, factor favorable, en conclusién, se deben de
implementar capacitaciones debido a todo el personal para su adecuada
aplicacion.

Asi mismo Tamariz (2018), efectué un estudio que tuvo como obijetivo
determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y la practica de bioseguridad
del personal de salud en los servicios de hospitalizacion de Medicina, Cirugia,
Ginecologia y Pediatria del Hospital San José del Callao, la muestra estuvo
conformada por 100 personales de salud, su estudio fue cuantitativo, descriptivo
y transversal, se obtuvo que el grado de entendimiento de los trabajadores
sanitarios es de medio (55 %) a bajo (19 %), mientras el nivel de practica es de
65%, es de suma importancia la aplicacion de ambas partes para un desarrollo
conjunto y adecuado.

En cambio, Cardozo et al.,, (2018), realiz6 una investigacion para
determinar el nivel de cumplimiento de las medidas de bioseguridad de los



enfermeros durante el contacto con el paciente con TBC de un Hospital,
descriptivo, no experimental, cuantitativo, conformada por 40 enfermeros, se
observo6 sobre el cumplimiento que el 52.5% explica un grado alto, 32.5% de nivel
medio, y finalmente un 15% de nivel bajo, en razén a esto se algunos
profesionales no acatan estas medidas de bioseguridad, se plantea seguir
capacitandolos.

También Lozano et al., (2018), desarrollo una investigacion que tuvo como
objetivo establecer la relacion entre conocimientos y actitudes con la adherencia
alas practicas de bioseguridad en el personal del Hospital - EsSalud, transversal,
cuantitativo y descriptivo, se trabajé con 43 personales, y se hall6 que el grado
de conocimientos del personal es de 67,4% siendo regular, lo que determina la
relacion de las dos variables (p = 0,004),

Por ultimo, Tomas (2023) se plante6 determinar la relacion entre la gestion
administrativa y las medidas de bioseguridad del personal de salud de un hospital
nacional de Lima, 2022. Fue cuantitativo, no experimental, transversal y
correlacional, participaron 72 trabajadores, entre los resultados encontrados
resaltan que el 33,3% perciben la gestion de manera deficiente, el 36,1% lo
posiciona en regularmente y por ultimo 30,6% en un nivel eficiente, asi mismo
sobre la bioseguridad se encontré un nivel bajo 31,9%, 36,1% se encuentro en
un nivel intermedio y un 31,9% presenta un nivel alto, se concluye un indice
directo y moderado entre ambas variables.

En relacion a la base teoria la gestion administrativa tiene como finalidad
el mejorar los procesos internos y externos en toda institucion, esta no solo
brinda el apoyo y soporte sino también permite la articulacién de las diferentes
areas constituidas tanto por los administrativos y el personal asistencial, los
cuales se brindan apoyo en estas areas como lo menciona Astley (2019), es asi
gue se desarroll6 la teoria cientifica propuesta por Taylor quien a su vez es
considerado unos de los pioneros en investigaciones sobre la administracion,
este propone y sugiere la mejor utilizacién y eficacia de los recursos existentes,
potenciado significativamente el trabajo, a través del uso de métodos en las
diferentes fases de organizacibn Thompson (2017), asi mismo esta la teoria
clasica propuesta por Henry Fayol el cual implemento 5 funciones (direccion,
control, planificacion, organizacidén y coordinacién), las cuales representan y son

el punto central de toda institucion, asi mismo recalca la importancia de la



estructura organizacional Edwards (2018), por otro lado esta la teoria de las
relaciones humanas, propuesta por Elton Mayo y otros investigadores del
enfoque humanista, esta se enfocé a incentivar y promover un cambio de vision
del modelo mecéanico hacia uno mas participantico, sentimental y motivacional
las cuales estan inclinadas hacia el sujeto, se resalta el ambiente laboral, las
relaciones, la motivacion las cuales aumentan la productividad y el rendimiento
en todas las areas Bhakuni (2010), también esta la teoria del enfoque de
sistemas, esta hace énfasis en la tecnologia, asi mismo se enfoca en ver a la
administracién como una suma de partes las cuales estan en constante relacion,
articulandose para conseguir metas en comun, asi mismo estas organizaciones
estas constituidas por subsistemas que si se ven afectadas repercuten en el todo,
asi mismo esta la teoria de la calidad total, que enfatiza la mejora continua y
constante en los procesos organizacionales, esta implica a todos los
colaboradores con un compromiso para mantener un estandar alto de calidad y
asi mantener la satisfaccion del cliente, es importante resaltar la teoria de la
administracion por objetivos, planteada por Peter Drucker, que realza el
seguimiento de objetivos claros y alcanzables, asi como la medicion del
rendimiento de cada trabajador a partir del establecimiento de metas,
motivandolos con un premio o reconocimiento al final y asi aprovechar sus
habilidades y destrezas (Chiavenato 2011).

Se conceptualizo a la gestion administrativa y nos indican que es un
instrumento clave en la direccidn, adquisicion y realizacion de tareas planificadas
gue utiliza una empresa o institutos para optimizar recursos; de esta manera se
podran lograr los objetivos planteados en un lapso especifico, por ello tenemos
una gestién administrativa buena, adecuada, optima y de calidad, obtendremos
resultados 6ptimos para todos los colaboradores y la entidad (Koh 2023), una
buena gestion administrativa es importante para el crecimiento de las
instituciones, teniendo la capacidad de encaminar los procesos, encontrado las
necesidades para asi alcanzar los objetivos, ayudando a liderar y comunicarse
en las diferentes areas (Ananiah et al., 2020), es importante fortalecer la parte
administrativa en salud en todos sus niveles ya que afecta directamente en la
vigilancia y el cuidado de los pacientes, promoviendo el empoderamiento de los
directivos y los colaboradores los cuales conducen la institucién a fin de solventar

las necesidades independientes de cada zona (Balcazar 2020), asi mismo nos



proponen que la administracion en servicios de salud debe de desarrollar los
conocimientos, capacidades , competencias y habilidades necesarias para poder
pensar y responsabilizarse con una postura comprometida con todas las
funciones que se ameritan (Lopera 2022).
Para Tomas (2023) define a la gestion administrativa, como el ndcleo
donde se genera todo el plan organizacional que guian a las instituciones a
alcanzar los objetivos y metas trazadas, optimizando recursos, en el marco de la
eficiencia y eficacia. Esta gestion administrativa esta constituida por cuatro
dimensiones las cuales seran detalladas a continuacion:
Dimensién 1: La planificacion es una pieza fundamental en toda
organizacion, aplicando y ampliando su accion hacia el futuro implica una ruta
de estrategias y toma de decisiones enfocados en los objetivos y necesidades
en corto, media y largo plazo (Robles 2017), el proceso de establecerse metas y

escoger los recursos para poder obtenerlas permite que la planificacion sea el
punto principal al iniciar todo el procedimiento organizacional, que guiara el
accionar de la organizacion y mejorara la utilizacion de los recursos (Orton 2022).

Dimension 2: La organizacion permite controlar, encaminar y guiar los
diferentes procesos de una empresa mediante sus diferentes areas hacia el
alcance de sus metas, no solo en la gerencia sino también en el ambito

operacional (Lema et al., 2022), es importante mencionar que la organizaciéon
sirve como una guia en las diferentes rutas permitiendo una correcta
configuracion con el fin estructurar los recursos y asi obtener los resultados
requeridos (Moran et al., 2020), incorporando un orden de las funciones, que a
partir de las diferentes areas se dividen las labores que en comunicaciéon y
coordinacion frecuente alcanzan el objetivo (Chiavenato 2011).

Dimension 3: La direccion parte trascendental del proceso administrativo,
es la que se encarga de establecer y dirigir el camino de la empresa, a partir de
ella se marcan los objetivos y la distribucién de la organizacién, (Pérez 2017), es
de alta responsabilidad asi mismo en esta etapa se ponen en practica los
conocimientos alcanzados designando funciones y asi cumplir y garantizar las
metas planteadas (Chiavenato 2011).

Dimension 4: El control parte esencial en el ciclo organizativo, a través de
ella la supervision y el seguimiento se efectdan en todas las acciones que se

ejecutan en las diferentes areas para asi plasmar una buena gestion enmarcada



con las metas de los establecimientos (Pérez et al., 2021), esta garantiza el
mejoramiento de las actividades en total para evitar deficiencias e irregularidades
en el proceso (Reyes et al., 2022).

En nexo con la base tedrica de medidas de bioseguridad resaltamos la
importancia de estos obstaculos las cuales actian como el primer medio de
detencién de patdgenos, protegiendo no solo a los trabajadores asistenciales en
salud sino también a los mismos pacientes siendo un punto principal en la teoria
y la préactica, en ese sentido encontramos a la teoria de la precaucion, esta se
aplica a la gestion de riesgo y contempla el contexto de una situacién peligrosa
o dafiina, pero también en una situacion de incertidumbre o dudosa que afecte
la salud o también el medio ambiente (Cézar 2005).

Es importante resaltar también la teoria de la gestion de riesgos la cual se
concentra en detectar, evaluar y calcular todos los riesgos posibles asi mismo
las amenazas en los diferentes escenarios probables, laboratorios, espacios de
atenciones médicas, medio ambiente, etc., incorporando principios y medidas
preventivas en estas areas de exposicion (Blasco 2000), también tenemos la
teoria de la Defensa en Profundidad, este enfoque hace mencion en la utilizacion
de muchas capas como medida de proteccion ante la aparicion de agentes
patdgenos, incentiva a la capacitacion constante del personal, al conocimiento
tedrico y practico de los protocolos preventivos (Moreno 2014), es impOrtate
resaltar a la teoria de la Bioseguridad Comunitaria, esta enfoca sus practicas en
la participaciéon de la poblacion en la deteccion de las diferentes amenazas para
lo cual se les deberia de empoderar en temas de bioseguridad, asi mismo tener
la practica para abordar estos riesgos de la manera mas adecuada y correcta
(Chiong et al., 2018).

Se conceptualizé a las medidas de bioseguridad como una ciencia que
requiere utilizar, medidas, estrategias, conceptos que permiten minimizar y
reducir los contagios y los riesgos ante agentes, lo cual nos ayuda a ser mas
responsables y cuidar nuestra integridad frente a enfermedades que afecten la
salud individual como colectiva (Wu et al., 2024), por otro lado se menciona que
la bioseguridad deberia formar parte del que hacer ciudadano y poblacional, no
solo porque se relaciona directamente con el riesgo y la complicaciones de
contagios sino también con la calidad y la eficacia de las atenciones, para
aplicar una correcta barrera hacia futuras eventualidades epidemiolégicas se
debe



seguir estudiando y vigilando la problematica; sabemos la importancia que
debemos de presentar en la promocién y prevencion y por ultimo subsanar los
errores e equivocaciones que se presenten en el camino (Vélez et al., 2022),

Asi mismo las medidas de bioseguridad contemplan un cuadro netamente
preventivo, ante la aplicacion de procesos y medidas la cuales forman una
barrera de proteccion ante cualquier amenaza o eventualidad, se debe de
capacitar a todo el personal que manipule instrumentos y labore en areas
riesgosas para asi reducir los accidentes procedimentales (Vera et al., 2017).

Tomas (2023) define la bioseguridad como un pilar fundamental en el
accionar asistencial por parte del personal sanitario, recorriendo a barreras que
protejan al paciente y a todo el entorno sanitario al que estan expuestos por parte
de los patogenos, esto conjuntamente reforzado por la practica y la experiencia
en el andar diario. Estas medidas de bioseguridad estan constituidas por cuatro
dimensiones las cuales seran detalladas a continuacion:

Dimension 1: El empleo de los formas de proteccion personal forman parte
indispensable en la labor del personal, protegiendo al usuario, asi mismo hace
gue el ambiente laboral se vuelva mas seguro y apto para el trabajo por otro lado
se debe de compartir esta informacion sobre su uso y practica (OIT 2024), seguir
contribuyendo con la disminucién del riesgo al cual se encuentran propensos
todo personal sanitario mediante los diferentes métodos de proteccion personal
desde el escoger el equipo apropiado hasta su retiro y eliminacion es
fundamental en una correcta practica (Min 2021).

Los métodos de proteccion personal son el pilar fundamental en el actuar
asistencial, todo personal debe de tener los conocimientos teéricos y practicos
para cualquier tipo de contencion primaria o secundaria, mediante el uso correcto
de guantes, mandilones, gorros y demas epps; resaltar estos conceptos en el dia
a dia procurara evitar la trasmision de enfermedades y reducir los riesgos,
aumentando la calidad en los diferentes servicios de salud del territorio y
beneficiando a la ciudadania (MINSA 2020), el lavado de manos, usar mascarilla,
fomentan una cultura protectora para reducir efectos contraproducentes para la
salud esto ocasionado por la minima proteccion personal (Santana et al.,2022).

Dimension 2: El descarte de desechos hospitalarios juegan un papel
importante para la salud humana y es motivo de sensibilizacion por parte del

personal asistencial, estos pueden estar contaminados y deben ser descartados



por el personal capacitado, seguir implementado una formacion periddica
permitira fortalecer la gestion de desechos asi mismo mejorar las medidas de
bioseguridad (Letho et al., 2021), la eliminacion de estos desechos contempla
una serie de pasos enfocados en los restos tales como alimentos, envases,
materiales punzocortantes e infecciosos de manera que sean segregados de
manera correcta (Ali et al., 2017).

Dimensién 3: La gestion y el manejo de residuos solidos implica brindar a
los pacientes, personal de salud y visitantes la seguridad adecuada en las
diferentes areas médicas, hospitales, laboratorios, etc., reduciendo el impacto
negativo que ocasionan en el entorno y la salud de la comunidad, esto implica
una serie de pasos, el manipuleo, la segregacion, el transporte y otros procesos
desde el inicio hasta su disposicion final (Banerjee et al., 2018), concientizar a
todo el personal es esencial en el manejo de residuos soélidos, mostrarles la
significancia desde la ubicacion de los contenedores, almacenamiento,
recoleccion interna y externa, horarios, rutas, requerimientos, tratamientos y
disposiciones finales, plasmaria no solo su proceso sino también la importancia
para el personal de empoderarlos con estos procedimientos (INEN 2019), estos
residuos representan un alto grado de peligrosidad lo que amerita un
procedimiento correcto para asegurar y garantizar su adecuada gestion de
seguridad (Santos et al.,2019).

Dimension 4: El control de infecciones hospitalarias conforman un grupo
de estrategias y procedimientos los cuales tienen la finalidad de monitorear y
controlar las infecciones dentro de los establecimientos sanitarios, instituciones,
cuidando y protegiendo no solo al paciente sino también al personal y a los
visitantes frente a cualquier complicacion, aplicandolas constantemente se
vuelve un quehacer diario (OPS 2023), estas infecciones se presentan tanto al
ingreso del paciente como a la condicion del alta encontrandose los patégenos
en las diferentes areas medicas afectando al personal de salud si es que no
cumplen con los protocolos debidos, lavado de manos, desinfeccién constante
forman parte de este grupo de estrategias asociadas al cuidado sanitario
(Monegro et al., 2017).

Asi mismo se enuncio la hipétesis general Ha: Existe relacion entre la
gestion administrativa y las medidas de bioseguridad en el personal de

Enfermeria de un Hospital 1l en Cerro de Pasco, por otro lado, la hipétesis



especificas Ha: Existe relacion entre la Planificacién, Direccion, Organizaciéon y
Control con las medidas de bioseguridad en el personal de enfermeria.



Il METODOLOGIA

Tipo, enfoque y disefio de investigacion: Fue basica, ya que tiene como finalidad
aumentar los conocimientos cientificos en el @mbito de un determinado campo,
se formulan teorias o conceptos a través de la informaciéon encontrada
(Concytec, 2020). De disefio no experimental, ya que no se cambiard o
manipulara la variable estudiada, de nivel correlacional porque estamos
calculando 2 variables que ayudan a los investigadores para asi poder establecer
alguna relacion entre ambas, de corte transversal porque se llevé a cabo una
sola vez la aplicacion de las encuestas; analizando los datos e informacion de
ambas variables en una fase especifica sobre la muestra o poblacién con la que

se esta trabajando (Vara 2012).

El enfoque fue cuantitativo ya que en esta se usoO el analisis, recoleccion y
procesamiento de datos para contestar a las hipoétesis e interrogantes del trabajo
gue se investiga asi mismo se confia en las escalas de medicion (Hernandez et
al., 2018).

Variables: Gestion administrativa es un cumulo de responsabilidades y labores
gue sirven para distribuir, utilizar y aprovechar de manera mas eficaz y correcta
la disponibilidad de recursos, para asi llegar a los objetivos y metas trazadas,
con la finalidad de obtener los resultados esperados, constituida por la
planificacion, organizacion, control, direccion de una institucion y organizacion
(Chiavenato 2011). Definicion Operacional se calculard a partir de la escala
(Likert), esta variable incluye a 4 dimensiones las cuales son nombradas a
continuacion (planificacion, organizacion, direccidon y control). Escala Likert.

Para la variable de gestion administrativa, tenemos a la dimension de
planificacion la cual cuenta con 2 indicadores (opinion de la aplicacion de
estrategias institucionales y opinion de la aplicacién de politicas institucionales),
la dimensién de organizacion con 2 indicadores (division vy liderazgo
organizacional y opinién del liderazgo), la dimensién de control que presenta 2
indicadores (evaluacion del desempefio y evaluacion del cumplimiento de
actividades) y la dimension direccion con 2 indicadores (percepcion de la

estructura organizacional y percepcion de la gestion directiva).



Variable 2: Son las medidas y normas preventivas que tienen como finalidad el
cuidar y proteger la salud del trabajador que de acuerdo con sus funciones se
encuentra expuesto a riesgos y peligros logrando asi la reduccion de estos
impactos negativos y nocivos (MINSA 2020). La variable sobre medidas de
bioseguridad se medir4 a partir de la escala de Likert, esta variable incluye 4
dimensiones las cuales son nhombradas a continuacion (métodos de proteccion
personal, descarte de desechos hospitalarios, gestiéon y manejo de residuos
sélidos y control de infecciones hospitalarias). En medidas de bioseguridad,
tenemos a la dimension de métodos de proteccién personal la cual tiene 2
indicadores (utilizacién de equipos de proteccion y técnica para la precaucion y
limpieza del area laboral), la dimensién descarte de desechos hospitalarios con
2 indicadores (desinfeccion del area y la guia y conduccion para el manejo de
desechos), la dimension de gestion y manejo de residuos solidos con 1 indicador
(control y manejo del material bio-contaminado y utilizado) y la dimensién control
de infecciones hospitalarias con 1 solo indicador (Intervencion para la limpieza,
atencion y desinfeccion de areas hospitalarias).

Ambas variables son de tipo cualitativa ordinal porque sus valores representan
una categorizacion con alguna organizacion (Hernandez 2014).

Poblacién y muestra: Se conceptualiza como la unidad de investigacion la cual
estd compuesta por todos los elementos las cuales tienen caracteristicas
comunes y semejantes (Hernandez et al., 2018). La poblacion conformada por
84 enfermeras asistenciales de un hospital de nivel-Il en el departamento de
Cerro de Pasco.

La Muestra es un subconjunto o fraccion de una poblacion de la que se
investigara, recolectaran y obtendran datos, asi mismo es una parte muy
representativa de la poblacion (Hernandez et al., 2018). Esta estuvo conformada
por 72 enfermeras asistenciales de un hospital de nivel-Il - Departamento de
Cerro de Pasco. De parte de los principios de inclusién se utilizé a enfermeras
gue laboran en un hospital de nivel 1l - Departamento de Cerro de Pasco, asi
mismas profesionales que estuvieran predispuestos a colaborar con las
encuestas. De parte de los criterios de exclusién, se tomd en cuenta los
profesionales que no deseaban colaborar, los que se encontraban con algun tipo
de dispensa, permiso, descanso médico. Vacaciones o que solo realicen labores

netamente administrativas (jefatura).



El muestreo fue no probabilistico para la investigacién, ya que se realiz6
intencionado, a través de principios de inclusion y exclusion, ya que no se realizé
ninguna férmula estadistica al momento de escoger a los profesionales, solo se
descart6 a los cuales no cumplieron con los requerimientos (Hernandez 2021).
El eje central del estudio esta basado en el area de enfermeria (trabajadores) de
un hospital nivel 1.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos: La técnica de investigacion fue
la encuesta, conformada por una serie de preguntas especificas, enfocada a un
grupo representativo socialmente para investigar, examinar y obtener datos
sobre opiniones o de otra indole (Feria et al.,2020).

Para poder recolectar la informacién deseada se utilizaran 2 cuestionarios ambos
instrumentos son de recopilacion de informacion estandarizados, lo que permite
al investigador recoger informacion estructurada, estd conformada por
interrogantes (Rodriguez et al., 2020).

Se utilizo 2 instrumentos para poder medir las variables estudiadas; el 1 es el
cuestionario de gestion administrativa, el cual contempla 20 preguntas, que han
sido repartidas en 5 dimensiones, las cuales tienen una escala de medicion de
(muy en desacuerdo = 0, en desacuerdo = 1, ni acuerdo ni desacuerdo = 2, de
acuerdo = 3 y muy de acuerdo = 4), a su vez se determinan los niveles y rangos
de la variable: eficiente (56-80), regular (28-55) y deficiente (0- 27).

El 2 es el cuestionario de medidas de bioseguridad, el cual contempla 16
preguntas, que han sido repartidas en 5 dimensiones, las cuales tienen una
escala de medicion de (nunca = 0, casi hunca = 1, a veces = 2, casi siempre = 3
y siempre = 4), a su vez se determinan los niveles y rangos de la variable: bueno
(41-60), regular (21-40) y malo (0- 20).

La Validacion de ambos cuestionarios empleados en la presente investigacion
han sido validados y utilizados para su uso adecuado, no obstante, los
cuestionarios utilizados en esta investigacion fueron adaptados a la realidad
investigadas cuales pasaron por su validacion por un juicio de 3 expertos.

Con respecto a la Confiabilidad; se aplicé este procedimiento por una prueba
piloto a 13 profesionales enfermeros de una instituciéon sanitaria, a los cuales se
les aplico ambos instrumentos desarrollados, entre los resultados encontrados
tenemos en el caso del cuestionario de gestion administrativa, un alfa de

Cronbach de 0.97; asi mismo con el de medidas de bioseguridad se consigui6



un alfa de Cronbach de 0.92; en conclusién, estos datos determinan que ambos
instrumentos manifiestan una buena confiabilidad para poder utilizarlos.

Para poder recolectar la informacion deseada en el Hospital se inici6 el tramite
de permisos, enviandole una carta a las autoridades respectivas las cuales a su
vez lo derivaron al area especifica y ejecutora de investigacién y ética del centro
hospitalario para obtener el permiso correspondiente, una vez que se dio
viabilidad al proyecto se coordiné con la jefa del grupo en enfermeras la cual se
le hizo llegar una copia del proyecto de investigacion, posterior a eso y con los
permisos correspondientes se empez6 a abordar a cada profesional que se
encontraban en su turno laboral, explicandoles el proyecto y haciéndoles saber
sobre el consentimiento informado y enviandoles la encuesta de manera virtual,
por otro lado se les hizo saber lo importante que serian sus respuestas para el
estudio, asi mismo se les recalco que toda la informacion tomada seria a partir

de una encuesta anénima y que todos sus datos se iban a mantener en reserva.

Métodos para analizar datos: Para el acopio de datos de los cuestionarios a
utilizar se elaboro a través del Google Drive, los mismos que a su vez generaron
un enlace el cual fue enviado a cada profesional de enfermeria para sus prontas
respuestas, asi mismo estos datos se rellenaron en un Excel 2021 y para su

posterior procesamiento se utilizé la aplicacion del Jamovi 2.3.28.

Aspectos éticos: Se citaron todas las fuentes previamente consultadas, asimismo
se conto con todos los permisos correspondientes a las autoridades del centro
hospitalario, se les hizo presente a cada profesional que toda la informacion
recaudada seria ejecutada y trabajada de manera reservada, manteniendo total
discrecion con sus respuestas y que esta solo seria utilizada con fines netamente

académicos.



. RESULTADOS

Andlisis descriptivo
Tabla 1.

Frecuencia de niveles de gestién administrativa

Niveles Gestion Administrativa Frecuencias % del Total % Acumulado

Deficiente 1 14% 1.4%
Regular 49 68.1% 69.4 %
Eficiente 22 30.6 % 100.0%

La tabla 1 muestra que el 1,4% (1) piensa en un nivel deficiente de la gestion
administrativa, el 68,1% (49) perciben un nivel regular de la gestion
administrativa y por ultimo el 30,6% (22) piensa que hay un nivel eficiente de la

gestion administrativa del hospital.

Tabla 2.

Frecuencias de niveles de medidas de bioseguridad

Niveles Medidas de Bioseguridad Frecuencias % del Total % Acumulado

Regular 2 2.8% 2.8%
Bueno 70 97.2% 100.0 %

La tabla 2 se expone que el 2,8% (2) de los participantes cree que hay un nivel
regular sobre medidas de bioseguridad, por otro lado 97,2% (70) consideran que

existen un nivel bueno sobre medidas de bioseguridad en enfermeria.



Tabla 3.

Nivel de gestion administrativa segun los niveles de medidas de bioseguridad

Niveles Medidas de Bioseguridad

Niveles Gestién Administrativa Regular Bueno Total
Deficiente Observado 0 1 1
% del total 0.0% 14% 14%
Regular Observado 1 48 49
% del total 1.4% 66.7 % 68.1%
Eficiente Observado 1 21 22
% del total 1.4% 29.2% 30.6%
Total Observado 2 70 72
% del total 2.8% 97.2% 100.0 %

En la tabla nimero 3 se observa que 0.0% (0) considera que no existe un nivel
deficiente sobre gestion administrativa y con esto un grado regular sobre las
medidas de bioseguridad, se mira que el 1,4% (1) lo ubica en el nivel regular de
gestion y con ello en el nivel regular sobre medidas de bioseguridad, asi mimos
el 1,4% (1) considera eficiente la gestion administrativa y en esa misma linea un
grado regular sobre medidas de bioseguridad, por otro lado el 1,4% (1) considera
gue hay un nivel deficiente sobre la gestion administrativa y con esto un grado
bueno en medidas de bioseguridad, el 66,7% (48) se mantiene en un nivel regular
sobre la gestidn administrativa y con ello presenta un nivel bueno sobre medidas
de bioseguridad, por ultimo 29,2% (21) consideran una eficiente gestion

administrativa y con esto un grado bueno sobre las medidas de bioseguridad.



Andlisis Inferencial

Tabla 4.

Prueba de normalidad

Normalidad P gl

Gestion Administrativa

Kolmogorov-Smirnov Si 0.053 72
Planificacion

Kolmogorov-Smirnov Si 0.102 72
Direccién

Kolmogorov-Smirnov Si 0.123 72
Control

Kolmogorov-Smirnov Si 0.099 72
Organizacion

Kolmogorov-Smirnov No 0.012 72
Medidas de Bioseguridad

Kolmogorov-Smirnov No 0.001 72

La tabla 4 explica la asignacion de la variable de gestiéon administrativa y las
dimensiones, asi mismo de la variable sobre medidas de bioseguridad, mirando
a la gestion administrativa y sus 3 dimensiones presentan distribucion normal, y

la variable de organizacion y medidas de bioseguridad no. Resumiendo, se

debera ejecutarse la prueba de Rho de Spearman.



Pruebas de hipétesis

Planteamiento de hipotesis

Tablab.

Correlacion entre la gestion administrativa y las medidas de bioseguridad

Gestion Administrativa  Medidas de Bioseguridad

Gestion Administrativa Rho de Spearman —
valor p —
N —

Medidas de Bioseguridad Rho de Spearman 0.716** —
valor p 0.000 —
N 72 —

Nota: ** La correlacion es significativa con un nivel de 0,01.

La tabla 5, evidencia con un 95% de confianza, que el valor de p es menor a 0.05
(p = .000) y el grado de relacion es directa y alta (Rho= 0.716**). Asi mismo, se
rechaza la hipotesis nula concluyendo que hay relacion significativa entre la

gestion administrativa y las medidas de bioseguridad en la institucién de estudio.



Planteamiento de hipétesis especificas
Prueba de hipotesis especifica 1

Tabla 6.

Correlacion entre la planificacién y las medidas de bioseguridad

Planificacion Medidas de Bioseguridad

Planificacion Rho de Spearman —
valor p —
N —

Medidas de Bioseguridad Rho de Spearman 0.518** —
valor p 0.000 —
N 72 —

Nota: ** La correlacion es significativa con un nivel de 0,01.

La tabla 6, evidencia con un 95% de confianza, que el valor de p es menor a 0.05
(p = .000) y el grado de relacién es directa y moderada (Rho= 0,518**). Por lo
cual, se rechaza la hipétesis nula concluyendo que hay relacion significativa entre
la planificacién y las medidas de bioseguridad en el personal de enfermeria del

hospital de nivel 1.
Prueba de hipoétesis especifica 2

Tabla 7.

Correlacién entre la direccion y las medidas de bioseguridad

Direccion  Medidas de Bioseguridad

Direccién Rho de Spearman —
valor p —
N J—

Medidas de Bioseguridad Rho de Spearman 0.591** —
valor p 0.000 —
N 72 —

Nota: ** La correlacion es significativa con un nivel de 0,01.



La tabla 7, evidencia con un 95% de confianza, que el valor de p es menor a 0.05
(p =.000). y el grado de relacion directa y moderada (Rho= 0,591**). Por lo cual,
se rechaza la hipotesis nula y se concluye que hay relacion significativa entre la

direccién y las medidas de bioseguridad de los profesionales encuestado de la

institucion.
Prueba de hipotesis especifica 3

Tabla 8.

Correlacién entre el control y las medidas de bioseguridad

Control Medidas de Bioseguridad

Control Rho de Spearman —
valor p —
N J—

Medidas de Bioseguridad Rho de Spearman 0.516** —
valor p 0.000 —
N 72 —

Nota: ** La correlacion es significativa con un nivel de 0,01.

La tabla 8, evidencia con un 95% de confianza que el valor de p es menor a 0.05
(p = .000) y el grado de relacién es directa y moderada (Rho= 0,516**). Por lo
cual, se rechaza la hipétesis nula y se concluye que hay relacion significativa

entre la control y las medidas de bioseguridad de los profesionales encuestados.



Prueba de hipotesis especifica 4

Tabla 9.

Correlacién entre la organizacion y las medidas de bioseguridad

Organizacion Medidas de Bioseguridad

Organizacion Rho de Spearman —
valor p —
N J—

Medidas de Bioseguridad Rho de Spearman 0.580** —
valor p 0.000 —
N 72 —

Nota: ** La correlacion es significativa con un nivel de 0,01.

La tabla 9, evidencia con un 95% de confianza que el valor de p es menor a 0.05
(p = .000) y el grado de relacion es directa y moderada (Rho= 0,580**). Asi se
acepta la hipotesis nula y se concluye que no hay relacion significativa entre la

organizacion y las medidas de bioseguridad del personal de enfermeria del

hospital de nivel 1.



IV. DISCUSION

El estudio realizo una analisis descriptivo sobre la gestion administrativa y
obtuvo un 1,4% (1) de los participantes perciben un nivel deficiente en la gestion
administrativa, el 68,1% (49) piensa en un nivel regular mientras que el 30,6%
(22) perciben que hay un nivel eficiente en la gestion administrativa. La mayoria
de los trabajadores 97,2% (70), consultados piensa que hay un nivel bueno sobre
las medidas de bioseguridad en el &rea de enfermeria y solo el 2,8%

(2) de los participantes percibe que hay un nivel regular estas. Los resultados
encajan con los de Gutiérrez et al., (2021), donde obtuvieron que el nivel sobre
conocimiento de bioseguridad fue del 77,67%, 22,3% lo desconoce, y sobre su
aplicacion el 47% lo aplica de manera correcta, por lo tanto se determiné un
conocimiento eficaz y eficiente, concluye que existen amenazas en el area de
emergencia, determinando un conocimiento y eficiente sobre las medidas de
bioseguridad pero con comparacion con la practica es bajo asi que esto podria

aumentar el riesgo en el area de labor.

Asi mismo Da Silva et al., (2018) hallo que el 88,3% presento capacitacion
sobre la bioseguridad, asi mismo el 97,9% perciben que se aplica medidas de
bioseguridad correctas , se observé que la mayoria tenia conocimiento sobre
estas medidas pero que era necesario seguir implementado y fortaleciendo estas
practicas y teorias periodicamente para minimizar posibles amenazas, asi mismo
gran parte del personal de enfermeria menciono estar en conformidad con las
rutas y los procesos aplicados por el area administrativa para alcanzar los
objetivos de la institucién contemplando que son las mas indicadas, recalcando
gue la administracion plantea objetivos como el reforzar el equipamiento,
capacitaciones y empoderar a la parte asistencial sobre temas de medidas de
bioseguridad, el personal de enfermeria deberian de participar en la toma y la
invencion de instrumentos de gestibn y que sea una constante medir la
satisfaccion laboral la cual potencia el trabajo asistencial, por otro lado cierto
grupo no estaba en acuerdo ni en desacuerdo en que la institucién contaba con
una estructura organizativa adecuada, ni con la escritos al dia y que el liderazgo
por parte del &rea administrativa no se ve reflejado en el dia a dia, por otro lado

la transparencia y el tema de rendir cuentas también es un tema pendiente lo



cual se ve reflejado en el alcance de las metas a mediano y largo plazo, mientras
que el 66,7% cuenta con una regular gestion y un nivel bueno en medidas de
bioseguridad debido a que estdn de acuerdo con las actividades y la
predisposicion de disponibilidad de las enfermeras, asi mismo cree que se debe
seguir concretando reuniones para comunicar sobre los avances y la gestion que

se viene aplicando.

En cuanto al objetivo general se observa que el coeficiente de Spearman
fue de 0.716 y un nivel de significancia de 0.000, posterior a esto se confirmé la
relacién entre la gestion administrativa y las medidas de bioseguridad en el
personal de enfermeria, estos resultados fueron parecidos a los hallados por ,
Tomas (2023) obtuvo como resultados que el 33,3% percibe una gestion
deficiente de administracion, 36,1% se coloca en grado regular y por ultimo
30,6% nivel eficiente, asi mismo sobre la bioseguridad se encontr6 un nivel bajo
31,9%, 36,1% se encuentro en un nivel intermedio y un 31,9% presenta un nivel
alto en bioseguridad, se concluye un indice directo y moderado entre ambas
variables, (Rho= 0,445), en otro estudio Lozano et al., (2018), encontré que el
grado de conocimientos y aptitud sobre bioseguridad de los trabajadores del area
de enfermeria es de 67,4% siendo regular, en resumen ambas variables se
relacionan (p = 0,004), con respecto a la literatura Alayoubi et al., (2021), indica
gue la gestion administrativa en todos sus procesos forman parte clave e
irremplazable para el alcance de las metas, a través de la optimizacion y
utilizacion de los recursos con los que se cuentan para trazarse metas
alcanzables y reales, asi mismo todos los niveles de una institucion deben de
trabajar arménicamente y en constante comunicacion para poder tener una
misma visién ya que si uno de estos flaquea todo la piramide podria afectarse,
asi mismo Ma et al., (2020)., nos comenta que para poder salvaguardar la
integridad del personal asistencial como la de los pacientes es trascendental
fomentar una cultura de bioseguridad la cual proteja a todos los grupos en los
diferentes ambientes hospitalarios, esta labor se logra a partir de la articulacion
y el empoderamiento de todos, mas aun con la coyuntura actual y las
complicaciones que reflejan el sistema sanitario el cual ante la alta demanda
presenta muchas deficiencias las cuales deben ser solucionadas en el mayor o

menor tiempo posible para el bienestar de la poblacion la cual demanda servicios



de calidad y sobre todo que sean eficientes y eficaces.

Con respecto al objetivo especifico 1 se hallo la relacion de planificacion
y las medidas de bioseguridad (Rho de 0,518 y p<0,01), asi mismo Tomas
(2023), hallo resultados similares a nuestro estudio ya que la planificacion y las
medidas de bioseguridad encontraron un Rho de 0,467; asi mismo los conceptos
de Alayoubi et al., (2021), la planificacién es el soporte de las funciones
administrativas, ya que esta inicia y da lugar a que las diferentes funciones
puedan concretarse, consiste en idear anticipadamente las metas, objetivos que
se desean cumplir; ademas conceptualiza las estrategias para poder llegar, lo
cual es considerado la base tedrica para el accionar de cara al futuro, Camacuari
(2020), sustenta que la planificacion supone minimizar el riesgo y las
complicaciones de una establecida accion gracias a anticiparse a sus posibles
consecuencias o lo que es lo mismo, planificaciébn es sindnimo de cercar el
riesgo, se deduce del andlisis que la planificacion y las medidas de bioseguridad
deben ir de la mano actuando e interactuando en las instituciones porque de ello

depende empoderar al personal hacia el alcance de los objetivos.

Con respecto al objetivo especifico 2 se hallo la relacion de la direccion y
las medidas de bioseguridad (Rho de 0,591 y p<0,01), asi mismo Tomas (2023),
hallo resultados similares a nuestro estudio ya que su dimension de direccién
con el de medidas de bioseguridad hallaron un Rho de 0,404; en principio a la
literatura de Pramodini et al., (2022) la direccidn es la que se encarga de dirigir
las planeaciones, ejecuciones y el control de todas las acciones relacionas con
el financiamiento y los mdltiples recursos que necesitan la institucion y las
diferentes areas administrativa para poder cumplir con la misién del hospital,
asegurando la eficacia, eficiencia y la total claridad en las rutas y procedimientos
de administracion. Se infiere del estudio que la direccion y las medidas de
bioseguridad deben de trabajar sinérgicamente en la institucion para una

adecuada implementar decisiones y estrategias favorables.

Con respecto al objetivo especifico 3 se hallé la relacién del control y las
medidas de bioseguridad (Rho de 0,516 y p<0,01), asi mismo Tomas (2023),

hallo resultados similares a nuestro estudio ya que su dimensién de control y el



de medidas de bioseguridad ubicaron un Rho de 0,415; en base a la literatura de
Cardozo et al., (2018), el control presenta como mision asegurarse de que el
desarrollo de la organizacion se realicen acorde a lo pactado y estipulado,
mediante la valoracion de los resultados adquiridos concorde a las metas, la
diferentes rutas en todos los niveles de la institucion trabajan armdnicamente
diferentes rutas en todos los niveles de la institucion trabajan arménicamente y
en el caso plantear medidas correctivas indispensables. Se deriva del estudio
gue el control y las medidas de bioseguridad sigan contribuyendo conjuntamente
en el establecimiento sobre la evaluacién de los resultados obtenidos en relacion

con lo planeado y pactado para llegar a las metas propuestas.

Con respecto al objetivo especifico 4 se hall6 la relacion de la organizacion
y las medidas de bioseguridad (Rho de 0,580 y p<0,01), asi mismo Tomas
(2023), hallo resultados similares a nuestro estudio ya que su dimension
organizacion con el de medidas de bioseguridad localizaron un Rho de 0,415;
esto se fundamenta en la literatura de Tamariz (2018), que menciona a la
organizacion como una de las etapas claves del accionar administrativo, que
accionar administrativo, que se sustenta en esquematizar y constituir una
estructura escalonada para alcanzar las metas de una organizacion o institucion,
esto conlleva asignar la correcta funcién, responsabilidad y recurso a los
colaboradores que constituyen el organismo, asi como las diferentes relaciones
de comunicaciones y coordinaciones entre los mismos por otro lado, en apoyo a
la literatura de Zea (2022), la organizacion es una funcién administrativa que se
focaliza en la organizacion, ejecutando la estructuracion e incorporacion de la
unidad organica y el recurso disponible de la institucion, asi sean materiales,
recursos humanos, financieros y tecnolégicos. Se concluye que la organizacién
y las medidas de bioseguridad deben apoyarse simultaneamente en el hospital

para una correcta realizacion de las tareas y el resuelvo de las decisiones.

Estos estudios reflejan las similitudes con nuestra investigacion la cual se
fundamenta en las poblaciones las cuales fueron encuestadas como por ejemplo
personales de salud y en nuestro caso personal de enfermeria el cual mantiene
una mismo lineamiento en el caso de las profesiones, cabe mencionar que el

namero de muestras son muy cercanas, y que los estudios fueron realizaos en



instituciones sanitarias es por ellos el acercamiento en los resultados finales.

Se deja como preludio los resultados conseguidos en el estudio a fin de
poder seguir aportando conocimiento a futuras estudios de investigacion y asi
seguir potenciando y mejorando las teorias, asi mismo se ha evitado un sesgo
en la informacion recolectada, concientizando a los trabajadores y recalcandoles
lo importante y resaltante que vendria realizar la encuesta de manera adecuada
contemplando todos los puntos requeridos. Por otro lado, la investigacion nos
permitié identificar la concordancia entre la gestién administrativa y las medidas
de bioseguridad en el personal de enfermeria del hospital de nivel Il en cerro de
pasco, 2024, para asi poder ser tomados en futuras investigaciones y seguir

aportando conocimiento en la practica y teoria.



V. CONCLUSIONES

Primera: Se establece que existe una relacién significativa entre la gestion
administrativa y las medidas de bioseguridad del personal de enfermeria (Rho
de Spearman rs= 0.716).

Segunda: Se evidencio una correlacion significativa entre la dimension
planificacion y la variable de medidas de bioseguridad del personal de enfermeria
(Rho de Spearman rs= 0.518).

Tercera: Se obtuvo una correlacion significativa entre la dimension de direccion
la variable de medidas de bioseguridad del personal de enfermeria (Rho de
Spearman rs= 0,591).

Cuarta: Se evidencio una correlacion significativa entre la dimension de control
y la variable medidas de bioseguridad del personal de enfermeria (Rho de

Spearman rs= 0,516).

Quinta: Se estableci6 una correlacion significativa entre la dimension
organizacion y la variable de medidas de bioseguridad del personal de

enfermeria (Rho de Spearman rs= 0,580).



VI. RECOMENDACIONES

Primera

Se recomienda a los directivos y personal encargados de la institucién donde se
realizo el estudio tomen y analicen los resultados hallados, Garcia et al., (2018)
sugiere la toma estrategias para optimizar y mejorar las rutas de gestion, ya que
se vio en la investigacion que ambas variables se relacionan actuando

sinérgicamente.
Segunda

Se sugiere al personal del area administrativa del hospital nivel I, se organice y
planifique las acciones institucionales Zea (2022), aconseja que se tome en
cuenta la predisposicion del personal, para su participacion y a la vez estar a la

vanguardia en cuanto a los procesos y elementos administrativos.

Tercera

Se recomienda a los encargados administrativos del hospital nivel Il, informar de
forma tactica la organizacion y configuracion institucional al personal asistencial
(sin exclusién), Montero (2021) menciona esto para que asi sepan sobre sus

funciones y competencias especificas requeridas en el ambito laboral.

Cuarta

Se recomienda que las comunicaciones entre los encargados administrativos y
la jefa del departamento de enfermeria se mantenga constante y seguida,
Lozano et al., (2018) sugiere esto para se encuentren informados con las ultimas
modificaciones, eventos y sucesos correspondientes a la configuracién o ultimos

cambios que se puedan dar en el hospital.
Quinta

Se le recomienda al area de recursos humanos (Personal), reciban y presenten
los estudios de satisfaccion para su posterior publicacion, Tomas (2023)
aconseja esto ya que se podria mejorar la satisfaccion de los trabajadores
asistenciales y posterior a esto acaparar las medidas convenientes segun se vea

alterada la armonia del espacio laboral.
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ANEXOS

ANEXO 1: Tabla de operacionalizacién de variables

Variables Definicion conceptual | Definicién operacional | Dimensiones Indicadores Escala
Es una variable de Opinidn de la aplicacién de Escala de Lickert
naturaleza estrategias y recursos
La gestion cuantitativa que institucionales
Gestion administrativa es un contiene a cuatro

Administrativa

instrumento clave en
la direccion,
adquisicion y
realizacion de tareas
planificadas que
utiliza una empresa
para optimizar sus

dimensiones
(planificacidn,
direccion, control y
organizacion) que
conforman 4
indicadores y 20
items de respuesta

Planificacion

Organizacién

Opinidn de la aplicacién de
politicas institucionales

Divisién y liderazgo
organizacional

Opinidn del liderazgo

recursos, es un area tipo Likert:
que se encargade la | Muy en desacuerdo Control Evaluacion del desempefio
parte operativa, =0
planificaciény En desacuerdo=1 Evaluacién del cumplimiento de
cumplimiento de Ni acuerdo ni en actividades
objetivos con los desacuerdo =2 . .
- Direccion .,
recursos existentes De acuerdo =3 Percepcién de la estructura
en el menor tiempo | Muy de acuerdo =4 organizacional
posible (Montero,
2021). Percepcién de la gestion
directiva
Variables Definicién conceptual | Definicion operacional Dimensiones Indicadores Escala
Es una variable de Métodos de Utilizacidn de equipos de Escala de Lickert
naturaleza proteccion proteccidn.
cuantitativa que personal.
Medidas de contiene a cuatro Técnica parala
Bioseguridad La bioseguridad, es dimensiones precauciény limpieza del
una disciplina que se (Métodos de Descarte de area laboral.

encarga de utilizar,
medidas, estrategias,
conceptos que
permiten minimizary
reducir los contagios
y los riesgos ante
agentes, lo cual nos
ayuda a ser mas
cuidadosos en lo
personal y
colectivamente.
(Tomas, 2023).

proteccion personal,
descarte de restos
hospitalarios, control
de residuos soélidos y
medidas para el
control de
infecciones
intrahospitalarias)
que conforman 4
indicadoresy 15
items:
Nunca=0
CasiNunca=1
Aveces =2
Casi siempre=3
Siempre =4

restos
hospitalarios.

Control de
residuos
solidos.

Medidas para
el control de
infecciones

ias.

intrahospitalar

Desinfeccion del area

Guiay conduccion para el
manejo de desechos.

Control y manejo del
material bio-contaminado
y utilizado.

Intervencién para la
limpiezay desinfeccion
del paciente




ANEXO 2: CUESTIONARIOS

Cuestionario sobre la Gestién Administrativa

Estimado trabajador mi nombre es Luis Rivera Sandoval en esta oportunidad
estoy realizando un cuestionario sobre gestién administrativa, esperando contar
con tu colaboracién para el llenado de este cuestionario con informacion
fidedigna para la realizacion de mi investigacion, hacer recordar que es de
participacion voluntaria y que la informacion recaudada seré tratada de forma

confidencial.

Teniendo las siguientes preguntas se les recomienda marcar con una (x) en los
espacios que ustedes crean mas correctos, no existiendo respuestas malas ni
buenas, solo considere usted cual se adecue mas a su percepcion. Muchas

gracias.

Nunca Casi nunca A veces Casi siempre | Siempre

0 1 2 3 4

Variable Gestion Administrativa

Dimension Planificacion 0/1(23|4

1

Preguntal | ¢(Cree usted que la gestion administrativa
utiliza las estrategias correctas y adecuadas
para el alcance de las metas del hospital?

Pregunta2 | ;Cree wusted que el area de gestion
administrativa distribuye y emplea de manera
efectiva los recursos a la asignacion de
contratacion de personal, infraestructura, en el
area de enfermeria?

Pregunta 3 | ¢A su parecer cree usted que es importante
saber y estar informado sobre la misién, vision
y objetivos del hospital?

Pregunta4 | (Cree usted que los trabajadores de
enfermeria deberian de participar en la
creacion de instrumentos de gestion?

Pregunta5 | ¢Cree usted que la planificacion conduce al
alcance de las metas y objetivos?

Dimension Direccion

2

Pregunta 1 | ¢Cree usted que se observa y se manifiesta el
liderazgo de parte del 6rgano directivo del
hospital?

Pregunta 2 | ;Considera que el Organo directivo da a
conocer la  estructura organizacional del
hospital?

Pregunta 3 | ¢A su criterio el area de gestion administrativa
conserva una comunicacion asertiva con el
area de enfermeria dentro del hospital?




Pregunta 4

¢Considera usted que el &rea de gestion
administrativa estimula el trabajar en equipo en
el &rea de enfermeria?

Pregunta 5

¢Considera usted que el personal de la
direccion realiza reuniones periddicas para dar
a conocer las gestiones que se vienen
efectuando?

Dimensién
3

Control

Pregunta 1

¢A su parecer el area administrativa realiza
peribdicamente estudios sobre el ambiente
laboral en las areas donde labora el personal
de enfermeria?

Pregunta 2

¢ Considera que el area administrativa realiza
constantemente las supervisiones laborales en
las areas de enfermeria del hospital?

Pregunta 3

¢, Cree usted que se calcula constantemente la
satisfaccion del trabajador de enfermeria
dentro del hospital?

Pregunta 4

¢Considera que la administracion realiza
frecuentemente el seguimiento de los avances
de acuerdo con el plan y programacion de
enfermeria establecidos?

Pregunta 5

¢A su criterio considera que se evaluan
constantemente los estandares y calidad en las
funciones y practicas del personal de
enfermeria en el hospital?

Dimension
4

Organizacion

Pregunta 1

¢ Considera usted que el servicio de enfermeria
cuenta con una correcta organizacion
estructurada?

Pregunta 2

A su parecer considera que se realiza una
correcta asignacion de la responsabilidad
asistencial en la personal enfermeria?

Pregunta 3

¢,Cree usted que el personal que trabaja en las
areas de enfermeria conoce sus actividades y
funciones segun el puesto asignado?

Pregunta 4

¢,Cree usted que el area de enfermeria cuenta
con documentacién actualizada al presente
ano?

Pregunta 5

¢,Crees usted que los procesos de reparticion y
distribucién de los recursos financieros son
totalmente trasparentes y eficientes?

Fuente: Adaptacién del cuestionario de Tomas (2023).




Cuestionario sobre las Medidas de bioseguridad

Estimado trabajador mi nombre es Luis Rivera Sandoval en esta oportunidad
estoy realizando un cuestionario sobre las medidas de bioseguridad al personal
de enfermeria, esperando contar con tu colaboracion para el llenado de este
cuestionario con informacion fidedigna para la realizacién de mi investigacion,
hacer recordar que es de participacion voluntaria y que la informacién recaudada
serd tratada de forma confidencial.

Teniendo las siguientes preguntas se les recomienda marcar con una (x) en los
espacios que ustedes crean mas correctos, no existiendo respuestas malas ni
buenas, solo considere usted cual se adecue mas a su percepcion. Muchas

gracias.
Nunca Casi nunca Aveces Casi siempre | Siempre
0 1 2 3 4
Variable Medidas de Bioseguridad

Dimension 1 Métodos de proteccion personal 0123

Preguntal | ¢Cuenta con los equipos necesarios de
proteccion para realizar su labor en su area
laboral?

Pregunta 2 | ¢ Su uniforme de trabajo lo utiliza solo dentro de
su area laboral?

Pregunta 3 | ¢Realiza la técnica del lavado de manos al inicio
y término de sus actividades o procedimientos?

Pregunta 4 | Donde labora usted, ¢es un area que siempre
esta limpia y organizada?

Dimension 2 Descarte de desechos hospitalarios

Preguntal | ¢Se usan soluciones adecuadas para
desinfectar su area laboral, como lejia 0 amonio
cuaternario?

Pregunta 2 | ¢El lugar de los recipientes de desechos
peligrosos, comunes y bio-contaminados es
visible y esta en el lugar adecuado?

Pregunta 3 | ¢Se cuenta con envases 0 recipientes para el
descarte correcto de las jeringas, agujas y
demas objetos punzantes?

Dimension 3 Gestioén y manejo de residuos solidos

Pregunta 1 | ¢ El personal de enfermeria realiza la separaciéon
de las jeringas, agujas y demdas objetos
punzantes de los desechos comunes y solidos?

Pregunta 2 | ¢Se descartan las jeringas, agujas y demas
objetos punzantes en los recipientes indicados?

Pregunta3 | (Se elimina el material utilizado en los
recipientes segun el tipo de desecho?




Pregunta 4 | ¢El personal de enfermeria realiza un correcto
manejo y adecuada eliminacion de los guantes,
bajalenguas, sondas de aspiracidbn y gasas
contaminadas?

Dimensién 4 Control de infecciones hospitalarias

Preguntal | ¢Se realiza el adecuado manejo de las vias,
catéteres y otros probables puntos y focos de
infeccién?

Pregunta 2 | (Todas las &reas cuentan con materiales
biomédicos para la correcta atencién del
paciente?

Pregunta 3 | ¢Se efectlan diariamente las desinfecciones de
las areas laborales?

Pregunta 4 | ¢El personal de enfermeria  maneja

correctamente el material y elementos estériles?

Fuente: Adaptacion del cuestionario de Tomas (2023).




ANEXO 3: Validacién de cuestionarios por juicio de expertos:
Juez experto 1: Mg. Silvia Liliana Giron Malpartida

Certificado de validez del instrumento que mide la percepcion de la gestion
administrativa en el personal de enfermeria.
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delexperto
Documento de identidad (04083118

Afos de experiencia en 15 afos

elarea

Maximo Grado Académico Magister

Nacionalidad Peruana

Institucion Essalud

Cargo Jefe de servicio asistencial
Numero telefénico 963913316

el
= ON
Mg, Silvia LM&G%Q Malpartida
CEP 322
JEFE DEL SERVICIO DE ENFERMERIA
HOSPITAL Il RED ASISTENCIAL PASCO

EsSalud
Fecha 15 de mayo del 2024

Firma




Juez experto 2: Dra. Dorothy Luisa

Meléndez Morote

Certificado de validez del instrumento que mide la percepcion de la gestion
administrativa en el personal de enfermeria.

\l' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

FICHA DE VALIDACION DE JUICIO DE EXPERTO

Nombre del instrumento

Cuestionario sobre gestién administrativa ]

Objetivo del instrumento

Determinar la relacién de la gestion administrativa y la
medidas de bioseguridad del personal deEnfermeria d
un Hospital nivel Il en Cerro de Pasco

Nombres y apellidos
delexperto

Dorothy Luisa Meléndez Morote

Documento de identidad 40177027

Afios de experiencia en 19 afios

elarea )

Maximo Grado Académico [Doctora en Ciencias de la Educacion

Nacionalidad Peruana

Institucién Universidad San Martin de Porres (USMP)
Universidad Tecnoldgica del Perd (UTP)
Universidad Cesar Vallejo (UCV)

Cargo Docente e investigadora en USMP

Numero telefénico

942919328

Firma

7/

/
e

Tl Lt 27~

Fecha

14 de mayo del 2024




Certificado de validez del instrumento que mide la percepcién de las medidas
de bioseguridad en el personal de enfermeria.

E‘ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

FICHA DE VALIDACION DE JUICIO DE EXPERTO

Nombre del instrumento  |Cuestionario sobre las medidas de bioseguridad
Objetivo del instrumento  [Determinar la relacion de la gestion administrativa y|
las medidas de bioseguridad del personal de
Enfermeria de un Hospital nivel Il en Cerro de Pasco
Nombres y apellidos Dorothy Meléndez Morote

del experto
Documento de identidad ~ |40177027
Afios de experiencia en 19 afos
el area

Maximo Grado Académico [Doctora en Ciencias de la Educacion

Nacionalidad Peruana

Institucién Universidad San Martin de Porres (USMP)
Universidad Tecnolégica del Pert (UTP)
Universidad Cesar Vallejo (UCV)

Cargo Docente e investigadora en USMP

Numero telefénico 942919328

Firma R 6://77/»’/5,/?7,

Fecha 14 de mayo del 2024




Juez experto 3: Mg. Neil Angel6 Rodas Vargas

Certificado de validez del instrumento que mide la percepcion de la gestion
administrativa en el personal de enfermeria.

\l' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

FICHA DE VALIDACION DE JUICIO DE EXPERTO

Nombre del instrumento  |Cuestionario sobre gestién administrativa
Objetivo del instrumento  [Determinar la relacién de la gestién administrativa y|
las medidas de bioseguridad del personal
deEnfermeria de un Hospital nivel 1l en Cerro de
Pasco

Nombres y apellidos Neil Angelo Rodas Vargas

delexperto
Documento de identidad  [43642701

Afios de experiencia en 12 afios

eldrea

Maximo Grado Académico |MAGISTER

Nacionalidad PERUANA

Instituciéon ESSALUD

Cargo COORDINADOR DEL SERVICIO DE NUTRICION
Numero telefénico 997468009

. Neil Rodas Vargas
CNP 4186 d

Servicio de Nutricion y Dietoterapia
HOSPITAL Il PASCO

AR EsSalud

Firma

Fecha 14 de mayo del 2024




Certificado de validez del instrumento que mide la percepcién de las medidas
de bioseguridad en el personal de enfermeria.

m UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

FICHA DE VALIDACION DE JUICIO DE EXPERTO

Nombre del instrumento

Cuestionario sobre las medidas de bioseguridad

Objetivo del instrumento

Determinar la relacion de la gestién administrativa |
las medidas de bioseguridad del personal
deEnfermeria de un Hospital nivel Il en Cerro de
Pasco

Nombres y apellidos
delexperto

Neil Angelo Rodas Vargas

Documento de identidad  [43642701

Afios de experiencia en 12 afios

elarea

Maximo Grado Académico Magister

Nacionalidad Peruana

Institucion Essalud

Cargo Coordinador del servicio de nutricién
Numero telefonico 997468009

Firma

. Neil Rodas Vargas

CNR 4186 ’

Servicio de Nutricion y Dietoterapia
HOSPITAL Il PASCO

lud

Fecha

14 de mayo del 2024




ANEXO 4: Validez del cuestionario nivel conocimiento sobre Gestién
Administrativa

Coeficiente de validez de contenido mediante la prueba V de Aiken

item Calificacion de los jueces V de Aiken
Juez 1 Juez 2 Juez 3

1 1 1 1 1
2 1 1 1 1
3 1 1 1 1
4 1 1 1 1
5 1 1 1 1
6 1 1 1 1
7 1 1 1 1
8 1 1 1 1
9 1 1 1 1
10 1 1 1 1
11 1 1 1 1
12 1 1 1 1
13 1 1 1 1
14 1 1 1 1
15 1 1 1 1
16 1 1 1 1
17 1 1 1 1
18 1 1 1 1
19 1 1 1 1
20 1 1 1 1

V Aiken 1

Se considera que existe una fuerte consistencia y congruencia entre las
opiniones de los expertos, se obtuvo como resultado promedio 1 de acuerdo con
los 20 items presentados, de esta forma se considera valido el instrumento para
su posterior aplicacion.



Validez del cuestionario nivel conocimiento sobre Medidas de Bioseguridad

item Calificacion de los jueces V de Aiken
Juez 1 Juez 2 Juez 3
1 1 1
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V Aiken

Se considera que existe una fuerte consistencia y congruencia entre las
opiniones de los expertos, se obtuvo como resultado promedio 1 de acuerdo con
los 15 items presentados, de esta forma se considera valido el instrumento para
Su posterior aplicacion.

Alfa de Cronbach de la prueba piloto para la variable de Gestién Administrativa
Analisis de Fiabilidad

Estadisticas de Fiabilidad de Escala

Alfa de Cronbach

escala 0.895




Alfa de Cronbach de la prueba piloto para la variable de Medidas de
Bioseguridad

Analisis de Fiabilidad

Estadisticas de Fiabilidad de Escala

Alfa de Cronbach

escala 0.897




ANEXO 5: Consentimiento informado

Titulo de investigacion: Gestibn administrativa y las medidas de bioseguridad
en el personal del area de enfermeria de un Hospital nivel Il en Cerro de Pasco,
2024,

Investigador: Luis Rivera Sandoval

Propoésito del estudio: Le invitamos a participar en la presente investigacion,
cuyo objetivo general plantea determinar la relacion de la gestién
administrativa y las medidas de bioseguridad del personal de Enfermeria de
un Hospital nivel Il en Cerro de Pasco, asi mismo propusieron 4 objetivos
especificos, que son determinar la relacion entre la entre la Planificacion,
Control, Direccion y Organizacion con las medidas de bioseguridad en el

personal de enfermeria.

Esta investigacion es desarrollada por un estudiante del programa de estudio
de la Maestria en Gestion de Serviciosde Salud, de la Universidad César
Vallejo del campus Lima-Norte, aprobado por la autoridad correspondiente de

la universidad y con el permiso de su instituciéon donde labora.

Impacto del estudio: El estudio permitira conocer si existe relacion entre la
gestion administrativa y las medidas de bioseguridad en el personal de
Enfermeria de un Hospital 1l en Cerro de Pasco, por otro lado, las hipétesis
especificas permitirAn conocer si existe relacion entre la Planificacion,
Direccion, Organizacién y Control con las medidas de bioseguridad en el

personal de enfermeria.

Procedimiento: Si usted decide participar en la investigacion se realizara lo

siguiente:

1. Se realizardn 2 encuestas donde se recogeran datos personales como
(Nombres y apellidos, edad y correo electrénico) y preguntas sobre la

gestion administrativa y las medidas de bioseguridad.

2. Ambas encuestas tendran un tiempo aproximado de 10 a 15 minutos y se
realizard de manera virtual a través de la plataforma del Google Forms.
Debe conocer ademas que, aunque sus datos se recogeran al completo, en
el estudio no figuraran sus datos personales, puesto que les someteremos

a un proceso de anonimizacion de manera que nadie externo



al proyecto pueda relacionarla con el mismo.

3. Participacion voluntaria (principio de autonomia): Puede hacer todas
las preguntas para aclarar sus dudas antes de decidir si desea participar o
no, y su decision sera respetada. Posterior a la aceptacion no desea
continuar puede hacerlo sin ningun problema.

4. Riesgo (principio de No maleficencia): Indicar al participante la existencia
gue NO existe riesgo o dafio al participar en la investigacion. Sin embargo,
en el caso que existan preguntas que le puedan generar incomodidad.
Usted tiene la libertad de responderlas o no.

5. Beneficios (principio de beneficencia): Se le informara que los
resultados de la investigacion se le alcanzara a la institucion al término de
la investigacion. No recibira ningun beneficio econémico ni de ninguna otra
indole. El estudio nos va a aportar a la salud individual de la persona, sin
embargo, los resultados del estudio podran convertirse en beneficio de la

salud publica.

6. Confidencialidad (principio de justicia): Los datos recolectados deben
ser andénimos y no tener ninguna forma de identificar al participante.
Garantizamos que la informacion que usted nos brinde es totalmente
Confidencial y no serd usada para ningun otro propésito fuera de la
investigacion. Los datos permaneceran bajo custodia del investigador
principal y pasado un tiempo determinado seran eliminados

convenientemente.

7. Problemas o preguntas: Si tiene preguntas sobre la investigacion puede

contactar con el Investigador: email: rriverasalO@ucvvirtual.edu.pe y/o

asesoras Dra. Moénica Elisa Meneses La Riva, CoITeo:

mmenesesl@ucv.edu.pe, Mg. Elizabeth Teresa Diestra Cueva, correo:

ediestra@ucvvirtual.edu.pe

8. Consentimiento: Después de haber leido los propésitos de la investigacion

autorizo participar en la investigacién antes mencionada
Nombre y Apellidos:

Fechay hora:


mailto:rriverasa10@ucvvirtual.edu.pe
mailto:mmenesesl@ucv.edu.pe
mailto:ediestra@ucvvirtual.edu.pe



