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Resumen

La presente investigacion tuvo por objetivo determinar la relacién que existe entre
los protocolos en el uso de EPP y el riesgo a contraer el Covid 19 en los
trabajadores asistenciales del INSM, 2021; se consideré una investigacion de
disefio no experimental, transversal, descriptivo — correlacional; la muestra fue de
76 trabajadores, pertenecientes al INSM, se aplic6 como técnica la encuesta y
como instrumento el cuestionario de protocolos en el uso de EPP vy el riesgo a
contraer el Covid 19; los resultados revelan un coeficiente de correlacion Rho =
,373** que implica una relacion positiva moderada. Asi mismo el nivel de
significancia es el p=.001. Por tanto, las variables protocolos en el uso de EPP y el
riesgo a contraer el Covid 19 se encuentran asociadas con una tendencia positiva
o directamente proporcional. Por ello se rechaza la hipo6tesis nula y acepta la
hipotesis alterna, es decir, Los protocolos en el uso de EPP se relacionan
significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, de esta manera que, si se mejoran los protocolos en el uso
de EPP, entonces el riesgo a contraer el Covid 19, disminuira en los trabajadores

asistenciales del INSM.

Palabras clave: Protocolos, trabajadores, riesgo, cuidados.
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Abstract

The objective of this research was to determine the relationship that exists between
the protocols in the use of PPE and the risk of contracting Covid 19 in healthcare
workers of the INSM, 2021; It was considered a non-experimental, cross-sectional,
descriptive-correlational research design; The sample consisted of 76 workers,
belonging to the INSM, the survey was applied as a technique and the questionnaire
on protocols in the use of PPE and the risk of contracting Covid 19 was applied as
an instrument; the results reveal a correlation coefficient Rho = .373 ** which implies
a moderate positive relationship. Likewise, the level of significance is p = .001.
Therefore, the protocol variables in the use of PPE and the risk of contracting Covid
19 are associated with a positive or directly proportional trend. For this reason, the
null hypothesis is rejected and the alternative hypothesis is accepted, that is, the
protocols in the use of PPE are significantly related to the risk of contracting Covid
19 in the INSM care workers, in this way that, if the protocols in the use of PPE, then

the risk of contracting Covid 19, will decrease in the assistance workers of the INSM.

Keywords: Protocols, workers, risk, care.
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l.  INTRODUCCION
Para Dominguez (2020), el virus COVID-19 ha causado una grave pandemia, lo
cual ha sido un problema a nivel mundial, y las medidas que han requerido mayor
atencién salvaguardando la vida de los empleados que laboran en el sector salud,
como primera linea de atencién .En lItalia, el 20% de la poblacion infectada por
Covid-19 eran personal de salud . En El Salvador, y a nivel del mundo, no hay
cifras exactas del personal de salud contagiado, las entidades no
gubernamentales han registrado de mayo a julio, un promedio de 104 fallecidos
en empleados del sector salud por COVID- 19, dentro del grupo de profesionales
se encuentran médicos, enfermeras, estudiantes de medicina y personal
administrativo. En Estados Unidos, se basan al nivel de exposicion de contagio a
Covid-19, que cada trabajador puede tener, se han planteado reglas
administrativas, ingenieria, supervisiones ambientales, y utilizacion de equipo de

proteccién personal.

Ademas para, la OMS (2020), refiere que se debe emplear los EPP segun
la exposicion del contagio; ademas tomar medidas de prevencion generales y
especificas para cada tipo de transmision al ofrecer atencion a los pacientes.
Aumentar los recursos de los EPP, valorar EPP alternativos las cuales se
encuentren conformes con las normas internacionales funcionalmente

equivalentes.

También para, Elizarraras ( 2020), refiere que desde que el paciente entra
al hospital, la mayoria de los trabajadores asistenciales y administrativos , los
cuales deben estar protegidos por equipos de proteccién personal vy utilizar los
procedimientos correctos de bioseguridad, indiscutiblemente el lavado correcto de
manos. Es importante mantener limpio el hospital sobre todo en areas asignadas
a los pacientes con enfermedades de alto riesgo, lo cual se necesita que todos los
trabajadores se encuentren bien informados y capacitados para la utilizacién del

EPP para prevenir el contagio.

Como para, el Ministerio de Salud (2020), publico, el 18 de marzo, mediante
RM 95-2020-MINSA se aplic6 cambiando notablemente las normas de
bioseguridad en los nosocomios de todo el Per( , ordenando a la poblacion el

aislamiento obligatorio por la emergencia sanitaria, debido a la pandemia de



Covid-19, en el articulo 3, de esta resoluciéon da la potestad a la “Direccion General
de Operaciones” la informacion a los profesionales y pacientes de las nuevas
normas de bioseguridad que se implantaran en las instituciones de salud, los
secreciones corporales de otros pacientes ya no es una amenaza como foco de
infeccidn intrahospitalario, si no que ahora con la actual enfermedad que se ha
propagado incontroladamente del COVID-19, el foco de transmision es a través
del medio aéreo, aumentando el grado de contagio, y exponiendo en un nivel muy

alto de contagio a los pacientes y todo los profesionales del area de salud.

También, el MINSA (2021), expone que para prevenir a los pacientes de
enfermedades infecto contagiosas dentro de un hospital, el Ministerio de Salud
tiene reglas, protocolos de riesgos, cuya gestion estan a cargo del sector
ocupacional, el cual tiene como prioridad el cuidado de la seguridad en los
profesionales del sector salud, en segundo lugar la de los pacientes; pero, en el
afo 2020, se realizaron cambios inesperados, a raiz que la pandemia en el mundo
por el COVID-19, habiendo causado, que los protocolos dentro los hospitales de
bioseguridad, sean de mucha importancia para la proteccion de salud y seguridad,
de todos los pacientes en diferentes niveles de atencion del area de salud, las
cuales han sido medidas o contabilizadas de la manera mas precisa para el control

y monitoreo de la pandemia, por consecuencia del COVID-19.

En el Peru se implement6 una Politica de Seguridad en el Trabajo, segun
el MTPE (2021) donde su objetivo es preservar y respaldar la salud de todas areas
de los trabajadores.

El personal de salud que trabajan actualmente en el Instituto Nacional de
Salud Mental y que realizan labores presenciales, debido a la emergencia
sanitaria, se encuentran en un constante riesgo de contagiarse o0 morir por esta
nueva enfermedad del Sarcov 2 Covid 19, ya que el ambiente donde se labora es
vulnerable y no esté preparado para este tipo de enfermedad, y més aln cuando
no se respeta la distancia social entre personal de salud y pacientes por ser un
ambiente hacinado y por la demanda de pacientes, siendo lo mas importante el
uso adecuado de los EPP para poder evitar contagiarnos ,,y sobre todo lo mas
primordial seria conocer los protocolos sobre el uso de EPP vy si el personal han
recibido las debidas capacitaciones sobre el manejo de este, mas aun en esta



época de pandemia mundial , pero lamentablemente la realidad es otra porque en
nuestra institucion no hemos recibido ninguna capacitacion ,ni tenemos
protocolos de bioseguridad, el personal es autodidacta y en realidad nos
protegemos solo con los pocos conocimientos que tenemos ,al no estar
preparados para la pandemia, que hoy en dia atravesamos.

Por lo tanto, se plantea el siguiente problema general, ¢ Cual es la relacion
gue existe entre los protocolos en el uso de los EPP y el riesgo a contraer el Covid
19 en los trabajadores asistenciales del INSM, 2021? y problemas especificos
¢, Cudl es la relacién que existe entre las barreras de proteccién se relacionan
significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021? y ¢Cual es la relacibn que existe entre la
capacitaciéon en el uso de equipos de Proteccién del Personal se relaciona
significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, 20217

La actual investigacion teéricamente se acredita con el apoyo de las teorias
acerca de los protocolos en el uso de EPP y riesgo a contraer el Covid 19, lo que
nos permite sustentar claramente el problema existente y la realidad del estudio

siendo importante para el personal del sector salud y su ambiente de trabajo.

Justificacién metodoldgica, se empleara instrumentos para recabar los datos
los cuales seran validados por expertos, ademas nos permitieron analizar las
variables en estudio. finalmente se justifica que la realizacién de esta investigacion
permite identificar los protocolos en el uso de EPP y riesgos a contraer el Covid 19
de esta manera se pueda tomar medidas preventivas enfocadas contra el riesgo y
preservar la salud de los trabajadores.

La justificacion préactica de este trabajo de investigacion considera que sera
de gran aporte al conocimiento en relacién a protocolos en el uso de EPP y riesgo
a contraer el COVID-19 en trabajadores de salud mental del INSM debido a que
permite dar una explicacion clara a la realidad existente de las variables a

investigar, por lo que es de gran importancia la realizacion de este trabajo.

Por lo tanto, el objetivo general es: Determinar la relacién que existe entre

los protocolos en el uso de EPP y el riesgo a contraer el Covid 19 en los



trabajadores asistenciales del INSM, 2021. Los objetivos especificos son:
Determinar la relacion que existe entre las barreras de proteccion se relacionan
significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021. Determinar la relacibn que existe entre la
capacitacion en el uso de equipos de Proteccion del Personal se relaciona
significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021.

Por lo que se establece la siguiente hipétesis. La Hipoétesis general es: Los
protocolos en el uso de EPP se relacionan significativamente con el riesgo a
contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM, 2021. Las hipotesis
especificas son: Las barreras de proteccion se relacionan significativamente con el
riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM, 2021. La
capacitaciéon en el uso de equipos de Proteccién del Personal se relaciona
significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021.

.  MARCO TEORICO
Las investigaciones internacionales que se admitieron como antecedentes de esta
investigacion son las siguientes: Lopez (2020), en su tesis de investigacion, tuvo
como objetivo precisar los conocimientos, practicas y actitudes del uso de equipos
de proteccion personal para los trabajadores en las fincas de una empresa que
produce palma africana, lo cual fue en enero 2020. Como disefio metodolégico: se
emplea un cuestionario con preguntas cerradas para la recoleccion de datos, y guia
de observacién a cada uno de los trabajadores. Se tiene como resultado que los
trabajadores, tienen el conocimiento de lo valioso que son los EPP, para su
seguridad en un (100%), limpieza (86%), y como resguardo en el area donde
laboran en un (100%). De tal manera llegaron a las siguientes conclusiones donde
los trabajadores tienen ardua experiencia laboral, afios de trabajos en finca, y
siendo el sexo masculino el mas frecuente, ademas de tener conocimientos
adecuados sobre EPP, una apropiada actitud hacia su uso, no obstante, su utilidad
en la préactica es limitada porque no cuentan con el EPP completo y preciso para

corteros.



Luego, Soto & Melara ( 2019),en su trabajo de investigacion refieren que en
del Hospital Nacional de Nifios Benjamin Bloom, en el servicio de Infectologia el
personal de enfermeria estan expuestos a riesgos laborales . La finalidad fue
detallar los riesgos del personal de enfermeria, de esta manera para estos efectos
se puede emplear intervenciones convenientes a fin de aportar a disminuir las
consecuencias que estos puedan ocasionar. El estudio fue descriptivo en un
determinado tiempo, en los meses de mayo a septiembre de 2017. Teniendo como
resultado que los riesgos en todo el personal tanto de enfermeria como el area
médica es el procedente de las condiciones de trabajo, segun los resultados la
informacion que es mas sobresaliente en un 85% de las repuestas del personal es
gue atienden entre 6-10 pacientes de alto riesgo. En el lugar de trabajo el riesgo
ambiental que estd presente; son fisicos, quimicos, biolégicos. Teniendo como
resultado que el personal de enfermeria, siempre se expone a riesgos fisicos,
guimicos y biologicos que deterioran su salud, el desarrollo de sus actividades

laborales en su lugar de trabajo.

Asi como, Barahona & Yanira ( 2019), realizaron un estudio en Japon,
respecto del Hospital Nacional Rosales, en el servicio de Emergencia y Bloque
Quirargico expone los riesgos a los cuales se enfrenta el personal de enfermeria
durante su trabajo en sala de operaciones, el cual tuvo menciona como objetivo:
estudiar los riesgos donde el personal de enfermeria se expone cuando labora en
Sala de Operaciones, en los meses de febrero a julio de 2018, emplean los
materiales y métodos de investigacién de tipo descriptivo, ten un determinado
tiempo con enfoque cuantitativo y seguimiento exploratorio. Se pudo determinar
gue los trabajadores de enfermeria se exponen frecuentemente a riesgos fisicos en
un 95%, Riesgo a caidas y golpes 82.5%, exposicion a radiacion 70%, aire
acondicionado se encuentra deteriorado, riesgo biolégico 87.5% y exposicion a
sustancias quimicas 47.5%. Llegaron asi a las conclusiones, que el personal de
enfermeria, se expone a riesgos fisicos, bioldgicos y quimicos que deterioran la

salud del trabajador, su desarrollo y su ambiente de trabajo.

También se cita a Garzona (2020), quien tuvo el objetivo general de
reconocer las medidas para enfrentar y disminuir los riesgo de contagio por COVID-

19 que se estan poniendo en practica durante la ejecucion de las pruebas de



esfuerzo en el area de cardiologia en Costa Rica en el afio 2020. La investigacion
fue descriptiva se aplico la una encuesta en linea, y se envié a los trabajadores de
salud del &rea de cardiologia encargados de realizar las pruebas de esfuerzo. Las
respuestas fueron anénimas. Se tuvo como resultados que, en un total de 49
respuestas, 18 fueron de centros médicos. El 62% fueron médicos y un 38%
técnicos. Se informo que la pandemia perjudico la ejecucion de las pruebas de
esfuerzo en su centro El 81% y un 15% no hace del todo este tratamiento durante
este estado de emergencia. Las medidas de bioseguridad que son reportadas mas
usualmente en un 68% son el lavado de manos por el personal y paciente, 64%
desinfeccién del equipo, 47% control de temperatura y 45%. uso de mascarillas de
tela por parte del personal y usuario. Llegando asi a la conclusion, que, en Costa
Rica, la mayoria de servicios de cardiologia en se encuentran brindando atencion

en pruebas de esfuerzo durante la pandemia por COVID-19.

Mientras que Escobar ( 2020),cuyo objetivo fue determinar la adherencia al
uso de los equipos y de proteccion personal en los médicos en sus labores diarias.
se realiz6 un estudio cualitativo, en un determinado tiempo y de enfoque
descriptivo, en los médicos que trabajan en el servicio de emergencia del Hospital
Basico Santa Teresita de Santa Rosa, en el mes de septiembre del 2020, con una
muestra dirigida de 7 participantes voluntarios, se us6 el método inductivo, y
mediante la entrevista en profundidad no estructurada se pudo obtener los
siguientes resultados: se logré obtener tres categorias: actitudes de los médicos,
uso de barreras protectoras y sus dificultades y sentimientos de los médicos; donde
en la experiencia de los médicos se pudo apreciar que ellos pretenden la
bioseguridad al utilizar los equipos de proteccion personal en el servicio de
emergencia, y expresan su preocupacion en primer lugar por las enfermedades
infectocontagiosas trasmitidas por el aire y por contacto. El autor llego a la
conclusion que siendo considerado el accidente laboral como innato a la préctica,
las conductas de los participantes se vieron ancladas al concepto y percepcion de
bioseguridad, exposicion a agentes infectocontagiosos y a los accidentes laborales
gue sufrieron en su experiencia, denotando una conducta favorable al estar

conscientes del peligro al que estan expuestos.



Del mismo modo se han considerado las investigaciones nacionales donde
Otero (2020), siendo su objetivo de estudio valorar la medida de cumplimiento en
uso de equipo de proteccion personal y el nivel de conocimiento del personal del
sector salud, del Hospital Cayetano Heredia, en la unidad de Pediatria Il; en el mes
de diciembre entre el 01 al 31 del afio 2020. Se determind si el personal cumplia
con uso del EPP, por tal motivo se hizo la comparacion del cumplimiento observado
con el cumplimiento auto reportado y asi se pudo medir el conocimiento, la
aceptabilidad y las actitudes del personal, hacia el uso del EPP, del sector salud.
El disefio del estudio fue de corte transversal. Se utilizo la encuesta y ademas un
check list a cargo de un observador el cual verificara si el personal cumple con las
técnicas adecuadas al momento de ponerse y sacarse el EPP. Se sacara la
informacion de Google Forms en excel y se pasara a Stata. Por la situacién por la
gue atraviesa el pais, los galenos se encuentran fatigados y estresados lo cual se
refleja en errores al momento de colocarse el equipo de proteccion personal. Esta

investigacién nos apoyara a reconocer los errores y los inconvenientes al respecto.

Para, Garate (2018), su investigacion se realiz6 Hospital de Chancay en el
servicio de obstetricia del afio 2016, cuya finalidad fue determinar la conexion que
existe entre el nivel de conocimiento de las medidas de bioseguridad y riesgo
laboral de los trabajadores de salud, por lo tanto realiz6 el método hipotético-
deductivo, cuyo enfoque es cuantitativo, ademas descriptivo, con disefio no
experimental en un determinado tiempo, y correlacional. La muestra estaba
integrada por 38 trabajadores del area de Obstetricia, el muestreo fue no
probabilistico, obteniéndose, asi 34 trabajadores de salud, a través de la encuesta
se pudo recolectar la informacion; teniendo asi como resultados, los cuales
demuestran el vinculo que existe entre las dos variables; en cuanto a las
apreciaciones; es alto para ambas variables, teniendo un valor de p = 0.000 < 0.05,
con un nivel de significancia rho de Spearman = 0.543 que demuestra una relacion
favorable, con correlacion moderada; al revisar la significacién de (rho = 0.543 < a
? = 0.05). Se concluy6é que mientras mas adecuado sea el nivel de conocimiento
sobre medidas de bioseguridad, la percepcién del riesgo laboral ser4 mayor en el
personal que labora ven el sector salud del Hospital de Chancay en el area de

obstetricia.



Seguido de Huaman ( 2021), cuyo propdsito fue determinar en los servidores
publicos de limpieza los riesgos laborales de la Municipalidad Provincial de
Cajamarca, el tipo de investigacion es cuantitativo, descriptivo de disefio
observacional en un determinado tiempo, la muestra fue de 42 trabajadores la cual
fue la totalidad de los empleados entre nombrados y contratados; para recolectar
los datos sobre riesgo biolégico se emplea un cuestionario que ha sido validado a
través de un juicio de expertos con una confiabilidad de 0.75 con la escala de kuder
Richardson; el riesgo fisico mediante dosimetria de ruido a través de un sonémetro,
el riesgo disergonémico mediante la aplicacion del método ergonémico REBA
(Rapid Entire Body Assessment) y el riesgo psicosocial a través del cuestionario de
factores psicosociales validado en el Peru. Se utilizé el SPSS version 21 para el
procesamiento de datos. Los resultados muestran que, en la Municipalidad
Provincial de Cajamarca, siendo un total de 42 trabajadores de limpieza publica, el
50% se encuentra en un nivel de riesgo disergondmico alto, referente a riesgo
psicosocial el 52% presentan un nivel de riesgo alto en relacién a riesgo biolégico
el 57% considera estar expuesto a un alto riesgo con respecto al riesgo fisico el
trabajador esta expuesto a un nivel de ruido alto para la salud. Conclusion: Los
empleados que laboran en el area de limpieza publica de la Municipalidad Provincial
de Cajamarca estan expuestos a un alto riesgo laboral en las cuatro areas

estudiadas.

Ademas para, Yalli (2020), El estudio tuvo como objetivo precisar el vinculo
entre la exposicién al riesgo laboral y el grado de conocimiento en bioseguridad
del personal que trabaja en el area de Radiologia de la Sanidad Policial, en Lima
Metropolitana. Para ello se empleé el método hipotético-deductivo de tipo
descriptivo con un enfoque cuantitativo, y de disefio no experimental con corte
transversal y correlacional. La poblacién estuvo compuesta por un promedio de 40
trabajadores Asistenciales que laboran en el area de Radiologia, donde se utilizé
una encuesta para recoger los datos. Los resultados de este estudio demostraron
gue existe conexidon entre las variables; la apreciacion fue alta para las dos
variables, con un valor de p <0.05, con un nivel de significancia rho de Spearman =
-0.836 y asi se demuestra una correlacion negativa alta. Se concluyé que la

exposicién al riesgo laboral es menor, el grado de conocimiento en bioseguridad es



alto, en los trabajadores del area de Radiologia de la Sanidad Policial, Lima

Metropolitana.

Finalmente, Pante (2020) ,tuvo como finalidad dar a entender la influencia
gue tiene el conocimiento sobre el cumplimiento de las reglas de bioseguridad
frente a las labores que realiza los trabajadores del area de Ginecoobstetricia del
Hospital San Juan de Lurigancho-Afio 2018, siendo su metodologia un enfoque
cuantitativo, aplicada, no experimental y transversal, analitico correlacionar. La
poblacion fue 146 profesionales del sector salud que trabaja en el area de
ginecobstetricia y se tuvo como resultados que la edad promedio fue 34.9 + 10.3
afos, el 76.0% fueron mujeres, los solteros en un 54.8% y el 35.6% de
profesionales eran obstetras. Se tuvo un alto conocimiento de reglas de
bioseguridad en un 46.6%, el cumplimiento medio fue de 40.4%. Se evidencia la
influencia que tiene el conocimiento (p<0.001) sobre el cumplimiento de reglas;
ademés se pudo identificar la influencia de los conocimientos en definicion y
principios basicos (p<0.001), factores de riesgo laboral (p=0.019), precauciones
universales y barreras moderadas (p<0.001) sobre el cumplimiento de las reglas de
bioseguridad. Finalmente, el trabajador con alto conocimiento de los Factores de
riesgo laboral tendra 2.2 veces mayor posibilidad de desarrollar alto cumplimiento
de las normas de bioseguridad. Conclusién: Se encuentra que el nivel de
conocimientos influye sobre el cumplimiento de las normas de bioseguridad en el
trabajador del area de Ginecoobstetricia, Hospital San Juan de Lurigancho- Afo
2018, si tenemos un nivel de conocimiento alto sobre factores de riesgo laboral

aumenta notablemente el cumplimiento de las normas de bioseguridad.

Por consiguiente, las bases tedricas que sustentan este trabajo de
investigacion sefiala el enfoque en dos variables; el protocolo en el uso de EPP y
el riesgo a contraer el Covid 19, en relacion a la variable 1: Protocolo en el uso del
EPP, la Ley de Seguridad y Salud en el trabajo 29783 ( 2011) , refiere que los
equipos de proteccién personal son instrumentos, materiales ,vestimenta personal
el cual utiliza el trabajador, segun el tipo de labor que realiza y el riesgo al que esta
expuesto, para protegerse. De igual manera, la ley 29783 en el articulo 56, hace
referencia al uso adecuado de los EPP, y teniendo como responsabilidad el

contratante cuidar la salud de los trabajadores mediante adecuadas medidas de



prevencion ante los diversos riesgos de exposicion; es por ello que todo el personal
debe tener todo el material necesario para protegerse de los riesgos y evitar
accidentes en su area de trabajo. Para, el Minsa (2021), Segun Minsa en su norma
técnica, los equipos de bioseguridad son instrumentos, e vestimenta personal
destinados a los trabajadores de varios riesgos que puede presentarse en el trabajo
y atentar contra la salud y la seguridad de los trabajadores. Los EPP, es una

alternativa a las medidas de prevencion de caracter colectivo.

De acuerdo, a IDSA (2020), el personal del sector salud usa equipos de
proteccion personal (EPP) para protegerse de la exposicion de microorganismos o
enfermedades infectocontagiosas en el campo clinico. Cuando se asiste a usuarios
con enfermedades que contagian, se usa equipos de bioseguridad como son los
EPP: mascarilla, guantes, lentes, bata, protector facial, para para evitar la
transmision de patdégenos, siendo el lavado de manos esencial. Ademas de aislar
al paciente en lugar apropiado, el EPP es de vital importancia para que se proteja
el personal del sector salud, complementandose asi por supervisiones

administrativas, ambientales y de ingenieria sélidos.

Luego, para, CDC (2021) manifiesta que las instituciones de salud, tienen
gue garantizar la adquisicion de agua para lavarse las manos, ademas esté de facil
acceso, y que se encuentren al alcance para el personal, en los sitios de atencién.
El que emplea proporcionara y debe brindar el EPP indicado, y darselo a los
trabajadores y trabajadores de salud con las reglas de OSHA PPE. Los
trabajadores de salud deben recibir capacitaciones, orientaciones y demostrar lo
gue saben de: (a) cuando utilizar, (b) que EPP se necesita; (c) cdmo ponerse,
utilizar y retirarse adecuadamente los EPP de tal forma que no haya
autocontaminacion; (d) como eliminar y mantener en buenas condiciones el EPP;y

(e) los limitantes del EPP.

Como también, ESSALUD (2020), los equipos de proteccion personal (EPP),
estan diseflados para protegerse ante las sustancias toxicas como productos
agentes patdgenos o quimicos. En un estado de pandemia, ayuda a la prevencién
y no permite la transmision de enfermedades infecciosas entre trabajadores y
usuarios. El EPP son medidas de control usados en el centro de trabajo. EI EPP a

usar depende del tipo de riesgos, incluye el lugar de trabajo y las técnicas que
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realiza. EI EPP consta de ropa quirurgica, calzados estériles casco de seguridad,

mandilones, guantes, lentes protectores, y equipo de proteccion respiratoria.

El Centro para la prevencion y control de enfermedades de EE. UU (CDC)
(2021), instaura las reglas para el abastecimiento de equipos de proteccion
personal (EPP), sean mejorados en lugares de atencion médica. De acuerdo a ello
en los paises de la region han implantado protocolos para el mejoramiento en el
uso de los EPP. Estas tacticas ofrecen varias alternativas que utiliza el contexto de
la capacidad de aumentar cuando los abastecimientos de EPP se estan acabando
0 no existen. Al usar estas habilidades, los centros de salud deben realizar un
inventario actualizado de EPP, la continuacién de suministro y la cantidad de
utilizacién. El personal de atencién médica debe capacitarse sobre el uso del EPP
y demostrar la competencia para colocarse y retirarse cualquier conjunto de EPP
gue se use para realizar actividades laborales. Cuando la disponibilidad del EPP se
normalice, se debe de continuar de forma inmediata las practicas usuales del

abastecimiento.

De acuerdo a la dimension protocolos en el uso de los EPP, tenemos a las
barreras protectoras. Ministerio de Salud,( 2015) ,refiere uso de barreras: abarca la
nocién de evitar exponerse en forma directamente con sangre y otros fluidos
corporales altamente contaminantes, mediante el uso de materiales apropiados que
protejan al tener contacto de los mismos. El uso de barreras como los guantes no
evaden los accidentes de exponerse a estos fluidos, pero acorta los efectos a estos

riesgos.

Por lo tanto, San & Callao (2018), manifiesta que los protocolos para la
utilizacion de las barreras de proteccion son una agrupacion de reglas que evita y
cuida la salud y seguridad de los trabajadores asistenciales los cuales se encuentra
expuestos a riesgos bioldgicos, fisicos, quimicos o mecanicos. Las barreras
protectoras son los lentes protectores, guantes, botas, mascarillas, mandilones, y
gorro. Teniendo como objetivo salvaguardar al trabajador asistencial y usuarios, de
riesgos y/o accidentes laborales, estas enfermedades infecciosas se pueden
propagar en el | trabajador asistencial, usuario y familia. La utilizacion de guantes
tiene como proposito cuidar al personal asistencial y paciente de la transmision

cruzada de gérmenes, asi como el uso de mascarillas tiene como objetivo la
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proteccion de la nariz y boca en intervenciones medicas que generen salpicaduras,
de secreciones corporales o0 sangre; asi como la transmision de patdégenos que se
pueden propagar por via aérea. La finalidad de los lentes protectores es cuidar la
mucosa de los ojos contra salpicaduras de sangre, riesgos biologicos, o
secreciones, indicados en sala de operaciones, procedimientos de emergencia
quirurgica, procedimientos invasivos, dentales u orales, atencion de partos. El uso
de mandilones tiene como fin la proteccién corporal ante el riesgo de exponerse a
secreciones, salpicaduras, fluidos, material contaminado o cuando la transmision
de enfermedades sea alta. También tenemos el uso de botas, el cual tiene como
propasito la proteccion y evita la contaminacion del lugar de trabajo donde se realiza
la ejecucidn de los procedimientos quirurgicos. El uso del gorro tiene como finalidad
proteger y evitar la caida de los microorganismos que caen del cabello del personal
hacia el usuario, ademas los aerosoles y gotas y expulsados por la boca del
paciente. El orden de colocarse el EPP es: 1. Botas 2. Mandilon 3. Mascarilla 4.

Lentes 5. Gorro 6. Guantes.

Con respecto a la variable 2 , la sustentacion teorica , con respecto a los
riesgos laborales, segun OMS (2007), manifiesta que son aquellos entornos de
trabajo que pueden fraccionar la estabilidad entre los estados mentales, sociales y
fisicos de las personas. De igual manera Cabo (2017) sefala que los trabajadores
pueden sufrir dafios producto de su trabajo, siendo asi los riesgos laborales

mentales, fisicos, sociales siendo ineludible o grave.

Segun el Gobierno de México, nos refiere a Intriago (2020), que el EPP
brinda proteccion a quienes lo utilizan correctamente, mientras que la supervision
y la medicion que vigila el riesgo en la fuente deben proteger a las personas en su
area laboral. Los mas altos niveles de proteccion que se puedan encontrar, algunas
veces se alcanzan con el uso de EPP y el grado existente para la proteccion es
dificil de calificar (debido a factores como un mal ajuste o no usarlo cuando sea
necesario). La proteccion eficaz se dard cuando la utilizacién sea correcta en

cualquier momento.

Segun las teorias de los riesgos ocupacionales, la exposicion a
procedimientos quirdrgicos prolongados aumenta el riesgo; como son la

manipulacion de material corto punzante, las agujas de sutura, bisturis y agujas
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hipodérmicas, hemorragias masivas. De acuerdo a Gestal (2001) sefiala que el
personal de salud esta expuestos a peligros ocupacionales, como son riesgos

fisicos, bioldgicos, psicosociales, quimico, etioldgico, y ergonémico,

Segun De Souza, et al ( 2011), en esa misma linea mencionan que los estudios
realizados en Brasil, encontraron que, en ciertas situaciones, el personal de salud
afronta situaciones laborales inapropiados en su entorno de trabajo, como un reto
en sus labores diarias de cuidado y asistencia, lo que puede propiciar los riesgos
ergonémicos como las sobrecargas en los segmentos corporales, la jornadas
excesivas de trabajo por la falta del personal, ademas de los equipos de trabajo

inadecuados, los mobiliarios lo cual propician una mala postura en el trabajador.

Ademas, la OMS (2018), define al conjunto de procedimientos de Seguridad
y salud ocupacional, como una actividad o labor determinada en nuestro centro de
trabajo de que siempre cabe la posibilidad de que cierta situacion de riesgo suceda
y los efectos que esta causaria en los trabajadores, para ello se debe concientizar
al trabajador que toda actividad realizada lo debe hacer con bastante precaucion.

Para, Benavides (1997), afirma que el riesgo es todo ser, sustancia, elemento,
cosa, cualquier forma de energia, que se puede transformar en el lugar de trabajo,
gue puede ocasionar accidentes de trabajo, empeorar las consecuencias del

mismo, provocando, inconvenientes de salud en sus empleados.

La definicién de Cabaleiro (2010), declara que el riesgo laboral altera la salud en el
trabajador provocando un determinado dafio como una lesién o enfermedad. los
trabajadores estan expuestos constantemente a sufrir accidentes dependiendo la
actividad laboral que realicen diariamente y encontrarse propensos a todos los
tipos de riesgo, los cuales podrian ser por el aire que respiramos, (biolégicos),
biomédicos contaminados a través de los fluidos que manejan, o por el

acercamiento fisico que tienen con los usuarios.

En lo que respecta a las dimensiones; riesgo de contraer el virus Covid 19 tenemos:
riesgos quimicos, riesgos fisicos, riesgos bioldgicos, riesgos ergondmicos, riesgos
psicosociales. En cuanto a la dimension riesgos bioldgicos: Palucci (2013) refiere
gue el SIDA, la hepatitis B (VHB), y la hepatitis C (VHC), y como los relevantes de

etiologia virica, y asi como algunos virus de transferencia parenteral probable. En
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el tiempo actual la transmision de hepatitis C es frecuente, y volverse graves como
la cirrosis 0 hepatocarcinoma .la segunda dimension riesgos ergonémicos: Jurado
(2014) refiere que: el sobreesfuerzo ,el cansancio, el trabajo de pie, el deterioro
fisico de la columna lumbar, tiene que ver con la postura que utilizamos,, el
cansancio, lesiones dorso lumbares , lo cual alarma y requiere descansar o
disminuir el severidad del desempefio y repararlo con una alimentacion adecuada.
De acuerdo a la tercera dimension riesgos fisicos: en los servicios de atencion de
salud, el ruido, no se considera peligroso, pero si en area de UCI (Unidades de
Cuidados Intensivos), donde los sonidos agudos son mas evidentes en los
respiradores y monitores lo cual provoca en los enfermeros y los trabajadores
malestar. Segun, Polo (2011) determina que los servicios de radiodiagndstico,
procedimiento quirdrgico, traumatologia, radioterapia, las cuales estan
relacionadas con las radiaciones que producen riesgos para los usuarios, la
poblacion en particular, y trabajadores del sector, salud. En los efectos generados
acidos nucleicos, cromosomas Yy citoplasma; pueden ocasionar cancer. Para,
Gadea (2000) expresa que se tiene radiaciones no ionizantes como la ultravioleta,
reducidos los ojos y la piel por su deficiente poder de implantacién, siendo sus
resultados encontramos el cancer de la piel, melanoma; lo que provoca afecciones
del cristalino y chamuscos retinianos dafiando los ojos, son rayos laser; que
ademas son de uso sanitario. La inadecuada iluminacion natural y artificial es en
los lugares de trabajo generan brillos y deslumbramientos, provocando problemas
visuales en el personal de salud. La cuarta dimension, riesgos quimicos: Para,
Rodriguez (2013), afirma que: lo cual potencia los abortos espontaneos, irritaciones
visuales y respiratorias. son los elementos quimicos, como el gas, reactivos mas
usados para desinfectar diferentes herramientas, el oxido de etileno agente
mutagénico y cancerigeno, Dentro de los riesgos quimicos se tiene el “sindrome de
las manos secas”, en los trabajadores de enfermeria; el lavado constante de manos
en tiempo prolongado produce resequedad en los dedos, ademas de dermatitis

inflamatoria por el calzado de guantes de goma vy latex.

Siendo la dltima dimensién los riesgos psicosociales: Para, Jurado (2017)
determina que, la carga mental aparece por las presiones dadas dentro del trabajo,
siendo asi para el personal de enfermeria un riesgo constante; asi como también

el estrés, la extrema tension al estar constantemente en contacto con cualquier
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enfermedad, el sufrimiento y el fallecimiento, dentro de diferentes turnos por la

noche y es mas, en dias feriados, labor extrema, para la mayor parte del personal.

.  METODOLOGIA
3.1. Tipoy disefio de investigacion

El presente trabajo de estudio, es de enfoque cuantitativo, segun Hernandez, et al
(2010), el desarrollo de este estudio se enfoca en la medicion numérica. Utilizando
la observacion como recurso de recoleccion de datos y asi examinandolos para
llegar a obtener las preguntas de investigacion. Esta perspectiva emplea estudios
estadisticos, a través de la recoleccién de datos, la medicion de parametros,
obtencién de frecuencias y estadigrafos de poblaciéon. Manifiesta un problema de
estudio definido y delimitado. Sus preguntas de investigacién tratan sobre

cuestiones especificas.

El tipo de estudio: sera Basica, y tiene como propdésito segun Kemmis y McTaggart
(1988) dan a conocer este material como el desarrollo de un pensamiento o una
idea el cual se determina en un problema determinado en un area, mejorando asi
la practica o sea entendible para el personal. El profesional en funcion realiza una
investigacién para mostrar con mayor claridad el problema y para precisar un plan
de accion. Luego, se realiza una evaluacion para verificar y establecer la validez de

la accion tomada.

El disefio de investigacion para este trabajo se ha definido como disefio no
experimental, transversal, descriptivo - correlacional, y dando a conocer que
Hernandez, (2010), Tiene como propdsito dar a conocer las variables y comprobar
su accion y conexion en un momento del tiempo. Para, Naupas (2018), refiere que
el disefio de la investigacion correlacional, busca ademas establecer una

asociacion entre dos variables y siendo el diagrama simbdlico el siguiente.

Ox

M r
\Oz
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Dénde:
M, es la muestra de la poblacion

Ox, es la observacion o medicién de la variable x

I', es el coeficiente de relacidon entre dos variables

02z, es la observacion o mediciéon de la variable Z

El nivel de estudio, es descriptiva y correlacional; Jiménez (1998) Para este autor
el nivel descriptivo correlacional se establece en un cimiento de cognicién mas
sélido que los exploratorios. La problemética cientifica para estos eventos ha
llegado a un buen punto de claridad, pero aun falta lograr definir formas que nos

lleven a entender mejor las relaciones causales.

Se utiliza el método hipotético deductivo. El cual se fundamenta en la realizacion
de hipdtesis a partir de dos ideas, una universal donde se encuentran las leyes y
las teorias cientificas, y otra empirica que seria el hecho que se observa y que
genera el problema y motiva la investigacion, para llevarla a constatar lo

experimentado (Popper, 2008).
3.2. Variables y Operacionalizacion

Definicién conceptual. Variable 1: Protocolos en el uso de los EPP

Para el Minsa de Chile, (2020) es un conjunto de normas que tiene el objetivo de la
no transmision de enfermedades infectocontagiosas en el momento de la atencién
de un paciente, que puede ser por el personal o equipos médicos. Se debe aplicar
en la atencion de cualquier paciente, independientemente si son potadores o
sintomaticos o asintomaticos.

Definicion operacional. Variable 1: Protocolos en el uso de los EPP

Se evalla en las siguientes dimensiones, barreras de proteccion y capacitacion en
el uso de equipos de Proteccion Personal, el cual se evalu6 con un instrumento de
cuestionario de 20 items y en escala de Likert, utilizando un formato de respuestas
de cinco rangos, desde siempre, hasta nunca, de los encuestados, con puntajes

minimos y maximos en tres niveles de bueno, regular y malo.
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Definicion conceptual. Variable 2: Riesgo a contraer el Covid 19

Segun Cabo, (2021) el riesgo de contraer el Covid 19, tiene la posibilidad en donde
un personal que trabaja en el sector de salud sufra un determinado dafo o contagio,
siendo afectado por las labores que realiza en el trabajo. El riesgo en el trabajador
puede ser grave o inminente, dependiendo de la exposicion y la posibilidad de que
se materialice en una enfermedad o un accidente de trabajo por la tanto, las
consecuencias pueden ser severas o importantes o hasta la muerte.

Definicién operacional. Variable 2: Riesgo a contraer el Covid 19

El riesgo a contraer el Covid 19 esta conformada por las dimensiones riesgos
guimicos, riesgos fisicos, riesgos biologicos, riesgos psicosociales y riesgos
ergonomicos; sus indicadores seran medidos en 15 items y en escala de Likert,
utilizando un formato de respuestas de cinco rangos, desde siempre, hasta nunca
de los encuestados.

3.3. Poblacién, Muestra, Muestreo.

La poblacion universal en estudio, estara integrada por los trabajadores que labora
en forma presencial en el area asistencial, siendo el mismo la cantidad de 140
trabajadores. Segun Méndez (2006), la poblacion representa la cantidad de
personas de las cuales se recolecta la informacion, dependiendo de los objetivos y
alcances del estudio, asi como de cualidades de las personas que nos puedan; sin
embargo, la muestra es una parte o fraccion que representa una poblacion,
universo o colectivo, que ha sido obtenida con la finalidad de investigar ciertas

caracteristicas del mismo.

Tabla 1.

Poblacion de los trabajadores asistenciales del INSM, afio 2021

Grupo Ocupacional Cantidad
Médicos 20
Enfermeras 30
Técnicos de enfermeria 80
Personal de limpieza 10
Total 140

Nota: Elaborado por Hernandez (2021)
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El muestreo es el grupo, de operaciones que se emplea para alcanzar una muestra

Ander-Egg (1995). Para el calculo del muestreo se presenta la siguiente formula.

3 N+Zi+pxq
e2x(N—1)+Z2xp=q

n

n = Tamafno de la muestra buscado

N= Tamario de la poblacién o universo

Z = Parametro estadistico que depende el Nivel de Confianza
e = Error de estimacion maxima aceptada

p = Probabilidad de que ocurra el evento estudiado (€éxito)

g = (1- p) Probabilidad de que no ocurra el evento estudiado

siendo asi la muestra de 140, el nivel de confianza el 80 %, margen de error 5%, y
siendo la probabilidad de que ocurra el evento es en un 50%, asi como la
probabilidad que no ocurra es un 50%, y finalmente obteniendo el tamafo de la

muestra de 76

Tabla 2.

Tamafo de la muestra del INSM, afio 2021

Parametros Valores
N 140
z 80
e 5%
P 50%
q 50%
n 76

Nota: Elaborado por Hernandez (2021)

Se tomara en cuenta al personal que labora en el &rea asistencial, exclusivamente
gue trabajen en el area de hospitalizacion en los cuales se encuentran médicos,
enfermeras, técnicos de enfermeria, y como criterio de exclusion se encuentra el

personal administrativo.
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3.4. Técnicas e instrumentos a utilizar.

La técnica mas utilizada es la encuesta, se utiliza similar que la entrevista con el
objetivo de obtener informaciéon de una determinada poblacion, para ello se
elaboran preguntas y férmula un cuestionario, disefladas para obtener informacion
exacta en base a los objetivos de la investigacion, ademas que se aplicd a un grupo

de trabajadores de salud, que trabaja en el area asistencial.

Las preguntas se elaborara en base a un conjunto de interrogantes, disefiadas en
obtener informacién y datos, para alcanzar y obtener la informacion necesaria que
permita el cumplimiento de las metas y de los objetivos; ademas, se estandarizara

y se integrara en todo el proceso de recoleccién de datos.

En opinién de Rodriguez Pefiuelas (2008), sefala que la observacion, cuestionario,

entrevistas, encuestas, son los medios empleados para recolectar informacion.
Ficha técnica para el cuestionario de la variable protocolos en el uso de los EPP
-Autora: Ruth Felicita Hernandez Huaman

-Ano: 2021

-Nombre del formulario: Protocolos en el uso de los EPP

-Objetivo: medir los protocolos en el uso de los EPP

-Forma de administracion: individual

-Forma de aplicacion: Formulario de Google

-Ambito de aplicacion: area asistencial

-Duracién: 10 minutos.

-items del cuestionario: 20 preguntas

-Correspondiente a las 2 dimensiones

-Opciones de respuesta: 1,2,3,4y5

-Escala: Lickert

Para las opciones de respuesta fue:
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Siempre (5), casi siempre (4), a veces (3), casi nunca (2), nunca (1); con puntajes
maximos y minimos se construyo la escala de tres niveles, siendo estos: bueno,

regular y malo.

Ficha técnica para el cuestionario de la variable riesgo a contraer el Covid 19
-Autora: Ruth Felicita Hernandez Huaman

-Ano: 2021

-Nombre del formulario: Riesgo a contraer el Covid 19
-Objetivo: medir riesgo a contraer el Covid 19

-Forma de administracion: individual

-Forma de aplicacién: Formulario de Google

-Ambito de aplicacion: area asistencial

-Duracion: 10 minutos.

-items del cuestionario: 20 preguntas
-Correspondiente a las 5 dimensiones

-Opciones de respuesta: 1,2,3,4y5

-Escala: Lickert

Para las opciones de respuesta fue:

Siempre (5), casi siempre (4), a veces (3), casi nunca (2), nunca (1); con puntajes
mMAaximos y minimos se construyo la escala de tres niveles, siendo estos: alto, regula

y bajo.
Validez y confiabilidad

Segun Corral (2009), se entiende por validez a la fidelidad que responde el universo
gue se va a medir, donde el instrumento tiene que medir lo que tiene que medir. Y
la confiabilidad tiene que ver con el trabajo en el campo, siendo imprescindible

probar un balotario de preguntas sobre un grupo de la poblacion. Siendo la prueba
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piloto que garantiza el trabajo en el campo real. De esta manera se estima la

confiabilidad.

Por lo que la variable Protocolos en el uso de los EPP, y la variable riesgo a contraer

el Covid 19, cada una cuenta con un cuestionario de 20 items.

Para tener la validez de los instrumentos se sometid al juicio de expertos, donde
los cuestionarios, cuentan con el modelo adecuado para ser aplicada a la poblacion

en estudio.

Tabla 3.

Prueba de juicio de expertos

Experto Resultado
Dr. Felipe Guizado Oscco Hay suficiencia
Dra. Consuelo Catalina Sanchez Flores Hay suficiencia
Dra. Mirtha Lisbeth Sanchez Farias Hay suficiencia

Nota: Elaboracion propia a partir del certificado de validez.
Para la confiabilidad se realiz6 una prueba de ensayo piloto a 20 integrantes de

instituciones de salud en Lima, se utilizé el SPSS, version 26.

Tabla 4.

Confiabilidad de la variable: Protocolos en el uso de los EPP

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de
Cronbach N de elementos

837 20
Con respecto a la primera variable el estadistico arrojo 0.837 que segun la

interpretacion se califica como grado de fiabilidad satisfactoria.

Tabla 5.

Confiabilidad de la variable: riesgo a contraer el Covid 19

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de
Cronbach N de elementos

813 15
Con respecto a la segunda variable el estadistico arrojo 0.813 que segun la

interpretacion se califica como grado de fiabilidad satisfactoria.
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3.5. Procedimientos

Los instrumentos se validaran por un juicio de expertos, a cargo de jueces
profesionales expertos en la materia, con grado de doctor o magister los cuales
estan comprometidos con el que hacer cientifico académico. Para llevar a cabo la
investigacién se recolectaron datos, se realizaran las solicitudes y por consiguiente
se solicitaran las autorizaciones respectivas, carta de presentacion para las
autoridades de la institucion donde se aplicar el instrumento, asi como el
consentimiento informado a los participantes, antes de aplicar las encuestas. Para
la ejecucién de encuestas a los participantes, con la finalidad de poder obtener la
confiabilidad del instrumento, se considero, para este caso, y se empleé el Alfa de
Cronbach, por corresponder a items politdmicos, lo cual indica, que las encuestas
incluian preguntas con varias opciones de respuesta. Una vez recolectada la
informacion obtenida, se realizara la tabulacion mediante el programa Excel, para
luego ser llevados al software SPSS version 26, para el andlisis estadistico

correspondiente.
3.6. Método de analisis de datos

Para el proceso de los datos, se utilizara sistemas de programas estadisticos como
el SPSS version 26 y Excel. Se trabajo con pruebas paramétricas, que permitieron
determinar como resultado la correlacion entre ambas variables, ademas que se
utilizé la Rho de Pearson. Una vez recogida la informacion mediante la aplicacion
de uno de estos programas estadisticos, se siguié con la aplicacion del método

estadistico y el método analitico, para el analisis de la informacion obtenida.
3.7. Aspectos éticos

El trabajo de la investigacion, que fue realizado, cumple con algunos principios

bioéticos, entre los que se destaca:

Como, por ejemplo, para, YAACOV (2015), El principio ético 2 del Cdodigo de
Nuremberg el que dice: que el experimento tiene que ser con resultados, que
colaboren en el bienestar de la poblacion. Se cumple con este principio y ademas
gue el estudio se ha realizado con un objetivo, de conocer la incidencia de los
riesgos en los centros trabajadores de salud, en donde el personal de salud que

trabaja en el INSM. El principio ético 4 del Cddigo de Nuremberg: El experimento
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se realizo, de tal forma que no incurria algun desgaste fisico y mental innecesario
en los encuestados. El experimento en estudio consisti6 en la realizacion de
entrevistas, en base a cuestionarios para la obtencion de datos e informacion de

primera fuente.

IV. RESULTADOS

4.1. Resultados Descriptivos

Tabla 6

Frecuencias y porcentajes de la variable Protocolos en el uso de los EPP

Protocolos en el uso de los EPP

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido Malos 18 23,7 23,7 23,7
Regulares 14 18,4 18,4 42,1
Buenos 44 57,9 57,9 100,0
Total 76 100,0 100,0
Figura 1. Frecuencias y porcentajes de la variable Protocolos en el uso de los

EPP

Protocolos en el uso de los EPP

Porcentaje

Malos Regulares Buenos

Protocolos en el uso de los EPP

Interpretacion:
En la tabla 6 y grafico 1 se observa que la informacién obtenida del campo nos
permite describir que el 57,9% del personal considera bueno la aplicacion de los
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Protocolos en el uso de los EPP en la institucién, mientras que el 23,7% opinan que
son malos frente al 18,4% de colaboradores que perciben de regular el uso de los
Protocolos de EPP.

Tabla 7

Frecuencias y porcentajes de las dimensiones de la variable Protocolos en el uso
de los EPP

Barreras de proteccion. Capacitacién en el uso de EPP
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Valido Malos 15 19.7 17 224
Regulares 38 50.0 37 48.7
Buenos 23 30.3 22 28.9
Total 76 100.0 76 100.0
Figura 2. Frecuencias y porcentajes de las dimensiones de la variable

Protocolos en el uso de los EPP

Dimensiones

120
100.0 100.0
100
30 76 76
60 50.0 48.7
38 37
40 53 303 28.9
19.7 17 22 224
" i i
, N [
Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Barreras de proteccion. Capacitacion en el uso de EPP
B Vilido Malos Valido Regulares Valido Buenos Valido Total

Interpretacion:

En la tabla 7 y gréfico 2 se observa que la informacion obtenida del campo nos
permite describir que el 50% del personal considera regular la aplicacion de
Barreras de proteccion en la institucion, mientras que el 30,3% opinan que son
buenos, frente al 19,7% de colaboradores que perciben de malos la aplicaciéon de
las Barreras de proteccion. Asi mismo el 48,7% del personal considera regular la

aplicacion de Capacitacion en el uso de EPP en la institucién, mientras que el 28,9%
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opinan que son buenos frente al 22,4% de colaboradores que perciben de malos
la aplicacion de la Capacitacion en el uso de EPP
Tabla 8

Frecuencias y porcentajes de la variable Riesgo a contraer el Covid 19

Riesgo a contraer el Covid 19

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Valido Bajo 14 18,4 18,4 18,4
Regular 44 57,9 57,9 76,3
Alto 18 23,7 23,7 100,0
Total 76 100,0 100,0
Figura 3. Frecuencias y porcentajes de la variable Riesgo a contraer el Covid

Riesgo a contraer el Covid 19

Porcentaje

Bajo Regular Alto

Riesgo a contraer el Covid 19

Interpretacion:

En la tabla 8 y grafico 3 se observa que la informacion obtenida del campo nos
permite describir que el 57,9% del personal considera regular el Riesgo a contraer
el Covid 19 en la institucion, mientras que el 23,7% opinan que es alto frente al
18,4% de colaboradores que perciben de bajo el Riesgo a contraer el Covid 19.
Tabla 9

Frecuencias y porcentajes de las dimensiones de la variable Riesgo a contraer el
Covid 19
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Riesgos quimicos Riesgos Riesgos Riesgos Riesgos

fisicos biologicos psicosociales  ergonémicos
F % F % F % F % F %
Vélido Bajo 32 421 1 1.3 3 3.9 2 26 5 6.6
Regular 28 36.8 56 73.7 22 28.9 55 72.4 57 75.0
Alto 16 211 19 250 51  67.1 19 250 14 184
Total 76 100.0 76 100.0 76 100.0 76 100.0 76 100.0
Figura 4. Frecuencias y porcentajes de las dimensiones de la variable Riesgo

a contraer el Covid 19

Dimensiones

120
100.0 100.0 100.0 100.0 100.0
100
76 76 737 76 76 76 750
30 671 72.4
57
60 26 51 22
T
40 598 N 250 283 25.0
16 . 19 19 14 18.4
20 6.6
1 13 3 3.9 2 2.6 5 -
0 — — - - - - || [ |
F % F % F % F % F %
Riesgos quimicos Riesgos fisicos Riesgos bioldgicos Riesgos psicosocialesRiesgos ergondmicos

M Vilido Bajo Valido Regular Valido Alto Valido Total

Interpretacion:

En la tabla 9 y gréfico 4 se observa que la informacion obtenida del campo nos
permite describir que el 42,1% del personal considera bajo los Riesgos quimicos
en la institucién, mientras que el 36,8% opinan que es regular frente al 21,1% de
colaboradores que perciben en alto. Asi mismo el 73,7% del personal considera
regular los Riesgos fisicos en la institucion, mientras que el 25% opinan que es alto
frente al 2,6% de colaboradores que perciben de bajo. Luego el 67,1% del personal
considera alto los Riesgos biolégicos en la institucion, mientras que el 28.9% opinan
gue es regular frente al 2.6% de colaboradores que perciben de bajo. El 72,4% del
personal considera regular los Riesgos psicosociales en la institucion, mientras que
el 25% opinan que es alto frente al 18,4% de colaboradores que perciben de bajo.
Y finalmente, el 75% del personal considera regular los Riesgos ergonémicos en la
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institucion, mientras que el 18,4% opinan que es alto frente al 6,6 de colaboradores

gue perciben de bajo.

Resultados de prueba de hipétesis
Hipotesis General

Ho: Los protocolos en el uso de EPP no se relacionan significativamente con el

riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM, 2021

Hi: Los protocolos en el uso de EPP se relacionan significativamente con el riesgo
a contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM, 2021

Tabla 10

Correlaciones de Protocolos en el uso de los EPP y Riesgo a contraer el Covid 19

Correlaciones

Protocolos en Riesgo a

el uso de los contraer el

EPP Covid 19
Rho de Spearman Protocolos en el uso de Coeficiente de correlacion 1,000 373"
los EPP Sig. (bilateral) . ,001
N 76 76
Riesgo a contraer el Covid Coeficiente de correlacion 373" 1,000

19 Sig. (bilateral) ,001

N 76 76

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

La tabla 10 precisa que los resultados revelan un coeficiente de correlacion Rho =
,373** que implica una relacion positiva moderada. Asi mismo el nivel de
significancia es el p=.001. Por tanto, las variables protocolos en el uso de EPP y el
riesgo a contraer el Covid 19 se encuentran asociadas con una tendencia positiva
o directamente proporcional. Por ello se rechaza la hipotesis nula y acepta la
hipdtesis alterna, es decir, Los protocolos en el uso de EPP se relacionan
significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021.
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Hipotesis especifica 1

Ho: Las barreras de proteccién no se relacionan significativamente con el riesgo a

contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM, 2021

Hi: Las barreras de proteccion se relacionan significativamente con el riesgo a

contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM, 2021

Tabla 11

Correlaciones de Riesgo a contraer el Covid 19 y Barreras de proteccién

Correlaciones

Riesgo a

contraer el Barreras de

Covid 19 proteccion.
Rho de Spearman Riesgo a contraer el Covid Coeficiente de correlacion 1,000 , 753"
19 Sig. (bilateral) ,000
N 76 76
Barreras de proteccion. Coeficiente de correlacion 753" 1,000

Sig. (bilateral) ,000

N 76 76

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

La tabla 11 precisa que los resultados revelan un coeficiente de correlacion Rho =

,753** que implica una relacion positiva moderada. Asi mismo el

nivel de

significancia es el p=.000. Por tanto, las variables barreras de protecciéon y el riesgo

a contraer el Covid 19 se encuentran asociadas con una tendencia positiva o

directamente proporcional. Por ello se rechaza la hipotesis nula y acepta la

hipotesis alterna, es decir, Las barreras de proteccion se relacionan

significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores

asistenciales del INSM, 2021
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Hipotesis especifica 2

Ho: La capacitacion en el uso de equipos de Proteccion del Personal no se relaciona
significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021.

Hi: La capacitacion en el uso de equipos de Proteccion del Personal se relaciona
significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021

Tabla 12

Correlaciones de Riesgo a contraer el Covid 19 y Capacitacién en el uso de EPP

Correlaciones

Riesgo a Capacitacion
contraer el en el uso de
Covid 19 EPP
Rho de Spearman Riesgo a contraer el Covid Coeficiente de correlaciéon 1,000 , 743
19 Sig. (bilateral) . ,000
N 76 76
Capacitacion en el uso de Coeficiente de correlacién 743" 1,000
EPP Sig. (bilateral) ,000
N 76 76

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

La tabla 12 precisa que el estadigrafo no paramétrico muestra un coeficiente de
0,743 el cual se encuentra dentro del rango positivo alto, la significancia presenta
un P = 0.000 < 0.05 el cual permite inferir una relacién significativa. Por tanto, se
puede confirmar que se acepta la hipotesis especifica: La capacitacion en el uso de
equipos de Proteccién del Personal se relaciona significativamente con el riesgo a

contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM, 2021.

V. DISCUSION
La investigacion fue determinar, la relacién que existe entre los protocolos en el uso
de EPP y el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales del

INSM, 2021, realizandose un estudio estadistico para encontrar dicha relacion.
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Siendo el objetivo general determinar la relacion que existe entre los protocolos en
el uso de EPP y el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales
del INSM, 2021. Ademas, también los objetivos especificos de determinar la
relacién que existe entre las barreras de proteccion se relacionan significativamente
con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM,
2021, y la relacion que existe entre la capacitacion en el uso de equipos de
Proteccion del Personal se relaciona significativamente con el riesgo a contraer el

Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM, 2021.

Después de haber recolectado los resultados de la encuesta, se realizaron estudios
estadisticos, con programas como el Excel y el SPSS 26. La Estadistica fue

descriptiva y correlacional.

Siendo los resultados descriptivos, en donde se encontr6 que la variable;
Protocolos en el uso de los EPP, arrojan un resultado, que el 57,9% del personal
considera regular la aplicacion de los Protocolos en el uso de los EPP en la
institucion, mientras que el 23,7% opinan que son malos frente al 18,4% de
colaboradores que perciben de regular el uso de los Protocolos de EPP. Mientras
en la variable, riesgo a contraer el Covid 19, se encontrg, que el 57,9% del personal
considera regular el riesgo a contraer el Covid 19 en la institucion; ademas, que el
23,7% opinan que es alto frente al 18,4% de colaboradores que perciben de bajo el

riesgo a contraer el Covid 19.

Por otro lado, realizando el estudio, de la estadistica inferencial, con las variables,
protocolos en el uso de los EPP y riesgo a contraer el Covid 19, se encontro los

siguiente.

Siendo, la hipotesis general, los protocolos en el uso de EPP se relacionan
significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, se obtiene que los resultados revelan un coeficiente de
correlacion Rho = ,373** que implica una relacién positiva moderada. Asi mismo el
nivel de significancia es el p=.001. Por tanto, las variables protocolos en el uso de
EPP y el riesgo a contraer el Covid 19 se encuentran asociadas con una tendencia
positiva o directamente proporcional. Por ello se rechaza la hipétesis nula y acepta
la hipétesis alterna, es decir, Los protocolos en el uso de EPP se relacionan

30



significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021. Mientras que para Escobar ( 2020),cuyo objetivo fue
determinar la adherencia al uso de los equipos de proteccion personal en los
médicos en sus labores diarias. se realiz6 un estudio cualitativo, en un determinado
tiempo y de enfoque descriptivo, en los médicos que trabajan en el servicio de
emergencia del Hospital Basico Santa Teresita de Santa Rosa, en el mes de
septiembre del 2020, con una muestra dirigida de 7 participantes voluntarios, se
us6 el método inductivo, y mediante la entrevista en profundidad no estructurada
se pudo obtener los siguientes resultados: se logré obtener tres categorias:
actitudes de los médicos, uso de barreras protectoras y sus dificultades y
sentimientos de los médicos; donde en la experiencia de los médicos se pudo
apreciar que ellos pretenden la bioseguridad al utilizar los equipos de proteccion
personal en el servicio de emergencia, y expresan su preocupacion en primer lugar
por las enfermedades infectocontagiosas trasmitidas por el aire y por contacto. El
autor llego a la conclusion que siendo considerado el accidente laboral como innato
a la practica, las conductas de los participantes se vieron ancladas al concepto y
percepcion de bioseguridad, exposicion a agentes infectocontagiosos y a los
accidentes laborales que sufrieron en su experiencia, denotando una conducta
favorable al estar conscientes del peligro al que estan expuestos. Del mismo modo
se han considerado las investigaciones nacionales donde Otero (2020), siendo su
objetivo de estudio valorar el grado de cumplimiento en el uso de equipo de
proteccion personal y el nivel de conocimiento del personal del sector salud, en
area de Pediatria Il del Hospital Cayetano Heredia; mes de diciembre entre el 1 al
31 de Diciembre del afio 2020. Se determiné si el personal cumplia con uso del
EPP, por tal motivo se hizo la comparacién del cumplimiento observado con el
cumplimiento auto reportado y asi se pudo medir el conocimiento, la aceptabilidad
y las actitudes del personal, hacia el uso del EPP, del sector salud. El disefio del
estudio fue de corte transversal. Se utilizo la encuesta y ademas un check list a
cargo de un observador el cual verificara si el personal cumple con las técnicas
adecuadas al momento de colocarse y retirarse el EPP. Se extraeran los datos de
Google Forms en un excel y se importan a Stata. Debido a la situacion por la que

cursa el pais, los médicos se encuentran fatigados y estresados lo cual se refleja
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en errores al momento de colocarse el equipo de proteccion personal. Esta

investigacion nos apoyara a identificar los errores y los inconvenientes al respecto.

En donde se sustenta tedricamente, las variables; protocolo en el uso de EPP y el
riesgo a contraer el Covid 19. Protocolo en el uso del EPP, la Ley de Seguridad y
Salud en el trabajo 29783 ( 2011) , refiere que los equipos de proteccién personal
son instrumentos, materiales ,vestimenta personal el cual utiliza el trabajador,
segun el tipo de labor que realiza y el riesgo al que esta expuesto, para protegerse.
De igual manera, la ley 29783 en el articulo 56, hace referencia al uso adecuado
de los EPP, y teniendo como responsabilidad el contratante proteger la salud de los
trabajadores de salud mediante adecuadas medidas de prevencién ante los

diversos riesgos de exposicion.

En donde los protocolos en el uso de EPP se relacionan significativamente con el
riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM, siendo
necesario establecer reglas especificas y de cumplimiento de los protocolos de los
EPP, ya que se relaciona con el riesgo a contraer el Covid 19 en el centro de trabajo

del &rea de la salud.

Para la hipotesis especifica 1; las barreras de proteccibn se relacionan
significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, se obtienen los resultados que revelan un coeficiente de
correlacién Rho = ,753** que implica una relacién positiva moderada. Asi mismo el
nivel de significancia es el p=.000. Por tanto, las variables barreras de proteccién y
el riesgo a contraer el Covid 19 se encuentran asociadas con una tendencia positiva
o directamente proporcional. Por ello se rechaza la hipo6tesis nula y acepta la
hipdtesis alterna, es decir, Las barreras de proteccion se relacionan
significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021. Asi encontramos, que para Barahona & Yanira
(2019), realizaron un estudio en Japén, respecto del Hospital Nacional Rosales, en
el servicio de Emergencia y Bloque Quirurgico expone los riesgos a los cuales se
enfrenta el personal de enfermeria durante su trabajo en sala de operaciones, el
cual tuvo menciona como objetivo: estudiar los riesgos donde el personal de
enfermeria se expone cuando labora en Sala de Operaciones, en los meses de

febrero a julio de 2018, emplean los materiales y métodos de investigacion de tipo
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descriptivo, ten un determinado tiempo con enfoque cuantitativo y seguimiento
exploratorio. Se pudo determinar que el personal de enfermeria estd expuesto
frecuentemente a riesgos fisicos en un 95%, Riesgo a caidas y golpes 82.5%,
exposiciéon a radiacion 70%, aire acondicionado se encuentra deteriorado, riesgo
biolégico 87.5% y exposicidn a sustancias quimicas 47.5%. Llegaron asi a las
conclusiones, que el personal de enfermeria, se expone a riesgos fisicos, bioldgicos
y quimicos que deterioran la salud del trabajador, su desarrollo y su ambiente de
trabajo. Ademas, que para Escobar ( 2020),cuyo objetivo fue determinar la
adherencia al uso de los equipos de proteccion personal en los médicos en sus
labores diarias. se realiz6 un estudio cualitativo, en un determinado tiempo y de
enfoque descriptivo, en los médicos que trabajan en el servicio de emergencia del
Hospital Basico Santa Teresita de Santa Rosa, en el mes de septiembre del 2020,
con una muestra dirigida de 7 participantes voluntarios, se us6 el método inductivo,
y mediante la entrevista en profundidad no estructurada se pudo obtener los
siguientes resultados: se logré obtener tres categorias: actitudes de los médicos,
uso de barreras protectoras y sus dificultades y sentimientos de los médicos; donde
en la experiencia de los médicos se pudo apreciar que ellos pretenden la
bioseguridad al utilizar los equipos de proteccion personal en el servicio de
emergencia, y expresan su preocupacion en primer lugar por las enfermedades
infectocontagiosas trasmitidas por el aire y por contacto. El autor llego a la
conclusion que siendo considerado el accidente laboral como innato a la préctica,
las conductas de los participantes se vieron ancladas al concepto y percepcién de
bioseguridad, exposicidn a agentes infectocontagiosos y a los accidentes laborales
gue sufrieron en su experiencia, denotando una conducta favorable al estar

conscientes del peligro al que estan expuestos.

En donde se sustenta tedricamente, que de acuerdo a la dimension protocolos en
el uso de los EPP, tenemos a las barreras protectoras. Ministerio de Salud,( 2015),
refiere uso de barreras: abarca la nocion de evitar exponerse en forma directamente
con sangre y otros fluidos corporales altamente contaminantes, mediante el uso de
materiales apropiados que protejan al tener contacto de los mismos. El uso de
barreras como los guantes no evaden los accidentes de exponerse a estos fluidos,

pero acorta los efectos a estos riesgos.
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Por lo que las barreras de proteccion se relacionan significativamente con el riesgo
a contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM, siendo de mucha
importancia que los equipos de los trabajadores del area de salud deben ser se
primera calidad, siendo esta que se relacionan significativamente con el riesgo a

contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM.

Para, la hipétesis especifica 2, la capacitacion en el uso de equipos de Proteccion
del Personal se relaciona significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en
los trabajadores asistenciales del INSM, se obtienen los resultados que muestra un
coeficiente de 0,743 el cual se encuentra dentro del rango positivo alto, la
significancia presenta un P = 0.000 < 0.05 el cual permite inferir una relacion
significativa. Por tanto, se puede confirmar que se acepta la hipo6tesis especifica:
La capacitacion en el uso de equipos de Proteccion del Personal se relaciona
significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021. Por ejemplo, para Lopez (2020), en su tesis de
investigacién, tuvo como objetivo precisar los conocimientos, practicas y actitudes
del uso de equipos de proteccion personal para los trabajadores en las fincas de
una empresa que produce palma africana, lo cual fue en enero 2020. Como disefio
metodolégico: se emplea un cuestionario con preguntas cerradas para la
recoleccién de datos, y guia de observacion a cada uno de los trabajadores. Se
tiene como resultado que los trabajadores, tienen el conocimiento de lo valioso que
son los EPP, para su seguridad en un (100%), limpieza (86%), y como resguardo
en el area donde laboran en un (100%). De tal manera llegaron a las siguientes
conclusiones donde los trabajadores tienen ardua experiencia laboral, afios de
trabajos en finca, y siendo el sexo masculino el mas frecuente, ademas de tener
conocimientos adecuados sobre EPP, una apropiada actitud hacia su uso, no
obstante su utilidad en la practica es limitada porque no cuentan con el EPP
completo y preciso para corteros. Segun Otero (2020), siendo su objetivo de estudio
valorar el grado de cumplimiento en el uso de equipo de proteccién personal y el
nivel de conocimiento del personal del sector salud, en area de Pediatria Il del
Hospital Cayetano Heredia; mes de diciembre entre el 1 al 31 de Diciembre del
afo 2020. Se determind si el personal cumplia con uso del EPP, por tal motivo se
hizo la comparacion del cumplimiento observado con el cumplimiento auto

reportado y asi se pudo medir el conocimiento, la aceptabilidad y las actitudes del
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personal, hacia el uso del EPP, del sector salud. El disefio del estudio fue de corte
transversal. Se utilizo la encuesta y ademas un check list a cargo de un observador
el cual verificara si el personal cumple con las técnicas adecuadas al momento de
colocarse y retirarse el EPP. Se extraeran los datos de Google Forms en un excel
y se importan a Stata. Debido a la situacién por la que cursa el pais, los médicos
se encuentran fatigados y estresados lo cual se refleja en errores al momento de
colocarse el equipo de proteccién personal. Esta investigacibn nos apoyara a
identificar los errores y los inconvenientes al respecto. Y Para, Garate (2018), su
investigacion se realizd Hospital de Chancay en el servicio de obstetricia del afio
2016, cuya finalidad fue determinar la conexion que existe entre el nivel de
conocimiento de las medidas de bioseguridad y riesgo laboral de los trabajadores
de salud, por lo tanto realizé el método hipotético-deductivo, cuyo enfoque es
cuantitativo, ademas descriptivo, con disefio no experimental en un determinado
tiempo, y correlacional. La muestra estaba integrada por 38 trabajadores del area
de Obstetricia, el muestreo fue no probabilistico, obteniéndose, asi 34 trabajadores
de salud, a través de la encuesta se pudo recolectar la informacion; teniendo asi
como resultados, los cuales demuestran el vinculo que existe entre las dos
variables; en cuanto a las apreciaciones; es alto para ambas variables, teniendo un
valor de p = 0.000 < 0.05, con un nivel de significancia rho de Spearman = 0.543
gue demuestra una relacion favorable, con correlacibn moderada; al revisar la
significacion de (rho = 0.543 <a ? = 0.05). Se concluy6 que mientras mas adecuado
sea el nivel de conocimiento sobre medidas de bioseguridad, la percepcion del
riesgo laboral serd mayor en el personal que labora ven el sector salud del Hospital

de Chancay en el area de obstetricia.

En donde se sustenta tedricamente, con respecto a los riesgos laborales, segun
OMS (2007), manifiesta que son aquellos entornos de trabajo que pueden
fraccionar la estabilidad entre los estados mentales, sociales y fisicos de las
personas. De igual manera Cabo (2017) sefiala que los trabajadores pueden sufrir
dafios producto de su trabajo, siendo asi los riesgos laborales mentales, fisicos,

sociales siendo ineludible o grave.

Por lo que la capacitacion en el uso de equipos de Proteccion del Personal se

relaciona significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
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asistenciales del INSM; se debe considerar la capacitacion continua a todo el

personal

que trabaja en el area de salud, ya que el uso de equipos de Proteccion

del Personal se relaciona significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en

los trabajadores asistenciales del INSM.

VI. CONCLUSIONES

Primera:

Con respecto al objetivo general se establecid, determinar la relacién que
existe entre los protocolos en el uso de EPP y el riesgo a contraer el Covid
19 en los trabajadores asistenciales del INSM, debido a que se obtiene,
resultados que revelan un coeficiente de correlacion Rho = ,373** que
implica una relacion positiva moderada. Asi mismo el nivel de significancia
es el p=.001. Por tanto, las variables protocolos en el uso de EPP vy el
riesgo a contraer el Covid 19 se encuentran asociadas con una tendencia
positiva o directamente proporcional. Por ello se rechaza la hipétesis nula
y acepta la hipétesis alterna, es decir, Los protocolos en el uso de EPP se
relacionan significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los

trabajadores asistenciales del INSM, 2021.

Segunda: Para el objetivo 1, se establecié determinar la relacion que existe entre

Tercera:

las barreras de proteccién se relacionan significativamente con el riesgo
a contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM, debido
a que se obtiene, resultados que revelan un coeficiente de correlacion Rho
= ,753* que implica una relacion positiva moderada. Asi mismo el nivel
de significancia es el p=.000. Por tanto, las variables barreras de
proteccion y el riesgo a contraer el Covid 19 se encuentran asociadas con
una tendencia positiva o directamente proporcional. Por ello se rechaza la
hipétesis nula y acepta la hipotesis alterna, es decir, Las barreras de
proteccion se relacionan significativamente con el riesgo a contraer el
Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM, 2021.

Con respecto al objetivo 2, se establecié determinar la relacion que existe
entre la capacitacion en el uso de equipos de Proteccion del Personal se
relaciona significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los
trabajadores asistenciales del INSM, debido a que se obtiene, resultados
gue el estadigrafo no paramétrico muestra un coeficiente de 0,743 el cual

se encuentra dentro del rango positivo alto, la significancia presenta un P
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=0.000 < 0.05 el cual permite inferir una relacién significativa. Por tanto,
se puede confirmar que se acepta la hipotesis especifica: La capacitacion
en el uso de equipos de Proteccion del Personal se relaciona
significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021.

VIl. RECOMENDACIONES

Primera:

Los directivos del instituto Nacional de Salud Mental del Ministerio de
Salud, deben promover actividades respecto a los protocolos en el uso de
EPP, porque, se relacionan significativamente con el riesgo a contraer el
Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM, se debe realizar
reuniones de trabajo con el personal encargado para planificar los
protocolos en el uso de EPP, siendo temas fundamentales con el riesgo a
contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM.

Segunda: Respecto a las barreras de proteccibn que se relacionan

Tercera:

significativamente con el riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, se debe adquirir barreras de proteccién de
primera calidad, para evitar el riesgo a contraer el Covid 19, siendo
responsabilidad de los directivos de proteger al personal asignandoles los
EPP, adecuados.

Con respecto a la capacitacion en el uso de equipos de Proteccion del
Personal que se relaciona significativamente con el riesgo a contraer el
Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM, se debe programar
capacitaciones continuas, para adquirir mayor conocimiento en el manejo
adecuado de los EPPS, siendo fundamentales con el riesgo a contraer el
Covid 19.
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ANEXO N°1 MATRIZ DE CONSISTENCIA

Tabla 13.

Matriz de Consistencia

ANEXOS

Titulo: Protocolos en el uso de los EPP y riesgo a contraer el Covid 19 en los trabajadores asistenciales del INSM en Lima, Perd 2021
Autora: Ruth Felicita Hernandez Huaman

Problema

Objetivos

Hipotesis

Variables e indicadores

Problema General

¢ Cual es la relacion que existe
entre los protocolos en el uso
de los EPP y el riesgo a
contraer el Covid 19 en los
trabajadores asistenciales del
INSM, 20217

Problemas Especificos

¢ Cudl es la relacion que existe
entre las  barreras de
proteccion se relacionan
significativamente con e
riesgo a contraer el Covid 19
en los trabajadores
asistenciales del INSM, 20217

¢ Cudl es la relacion que existe
entre la capacitacion en el uso
de equipos de Proteccién del
Personal se relaciona
significativamente con el
riesgo a contraer el Covid 19
en los trabajadores
asistenciales del INSM, 20217

Objetivo general
Determinar la relacion que
existe entre los protocolos en el

uso de EPP y el riesgo a contraer

el Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021.

Objetivos especificos

Determinar la relacion que
existe entre las barreras de
proteccion se relacionan
significativamente con el
riesgo a contraer el Covid 19
en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021

Determinar la relacion que
existe entre la capacitacion en

el uso de equipos de
Proteccion del Personal se
relaciona significativamente

con el riesgo a contraer el
Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021

Hipétesis general

Los protocolos en el uso de
EPP se relacionan
significativamente con el
riesgo a contraer el Covid 19
en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021

Hipétesis especificas

Las barreras de proteccion se
relacionan significativamente
con el riesgo a contraer el
Covid 19 en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021

La capacitacion en el uso de
equipos de Proteccion del
Personal se relaciona
significativamente con el
riesgo a contraer el Covid 19
en los trabajadores
asistenciales del INSM, 2021

\Variable 1: Protocolos en el uso de los EPP

Riesgos fisicos

Desinfectantes

Siempre (5),

Di L. indicad it Escala de Niveles y
imension ndicadores ems medicién rangos
Guantes 1,234
Barreras de Protector de calzado  |5,6
proteccion. Protector ocular
Mandilon descartable  |7,8,9,10 Likert
Protector facial Sler-nr.)re (5), " Bueno [89-90]
Informacion 11,12 casi mgr;pre Y a Regular [79-88]
Capacitacion en el [Documentos veces 131, €ast hpalo [18-78)
) " & nunca (2), nunca
uso de equipos de  [formatos .
P (1)
Proteccién Personal |[Especificaciones 13,14
técnicas
Manual de uso de 15,16,17,18
EEP
Eliminacion 19,20
\Variable 2: Riesgo a contraer el Covid 19
. . . . Escala de Niveles y
Dimension Indicadores Iltems medicion rangos
Riesgos quimicos Aerosol 1,2, Likert Alto [89-90]
Gases Regula [79-88]

Bajo[18-78]




Riesgos bioldgicos

Riesgos psicosociales

Riesgos ergondmicos

Iluminacién
Temperatura
Ruidos
Ventilacion

3,4,5,6

casi siempre (4), a
veces (3), casi
nunca (2), nunca

(1)

Exposicion a bacterias
Virus
Hongos

7,8,9

Relaciones
interpersonales
Carga mental

10,11,12

Sobreesfuerzos
Postura del trabajador
[Trabajos prolongados
de pie.

13,14,15

Nivel - disefio de investigacion

Poblacién y muestra

Técnicas e instrumentos

Estadistica a utilizar

Tipo de Investigacion: Basica

Enfoque: Cuantitativo

Nivel: descriptivo-correlacional

Disefio: No experimental, Transversal, descriptivo
correlacional

Método: Hipotético deductivo

Poblacion: Esta
conformado por 120
trabajadores asistenciales
del INSM.

Tamafio de muestra: 76
trabajadores.

\Variable 1: Protocolos en el uso de los EPP
Técnicas: Encuesta virtual
Instrumentos: Cuestionario

Prueba piloto Alfa de Cronbach
(Paquete estadistico SPSS)

Rho de Spearman

\Variable 2: Riesgo a contraer el Covid 19

Técnicas: Encuesta

virtual

Instrumentos: Cuestionario

Nota: Elaboracién propia.




Tabla 14.

Operacionalizacién y conceptualizacién de las variables

Variable Definicién conceptual Definicién operacional Escala Niveles
Dimensi6on |Indicadores ltems de y
medicion rangos
a IDSA (2020), Protocolos en el uso de los EPP, [Se  evalta en las  siguientes Guantes 1,234
L el personal del sector salud usa equipo de |dimensiones, Barreras de proteccién y brotector de 6
a proteccién personal (EPP) para protegerse de |capacitacién en el uso de equipos de [Barrerasde - alzado ’
© la exposicién de microorganismos o |proteccidn personal, el cual se evaluarg |Proteccion. Protector ocular Likert
_g enfermedades infectocontagiosas en el |con un instrumento de cuestionario de Mandilon 28910 Siempre
g campo clinico. Cuando se asiste a usuarios [20 items y sus indicadores seran descartable e (5), Bueno [89-
ro} con enfermedades contagiosas, se usa |medidos en escala de Likert, utilizando Protector facial casi 90]
S equipo§ de bioseguridad como son los EPP: |un f.ormato con respuestas.fijas que Informacion 11,12 siempre  [Regular [79-
@ ma.scarllla, guantes, Fentes, bata, p'rc.>icector servira  para medlr actltudes' y Documentos (4), a veces|ss]
§ facu'f\I, para p.arad ewt;a\r | la ;cjransdmlsmn de |opiniones (k:)cl)n .c:os dnlvctleles de Elnco Capacitacion forma.t(.)s . (3), casi  |Malo [18-
< patogfenos, S|er,1 o el lavado de manos frangos establecidos desde nunca, hasta |, "o/ uso de Elspelc|f|cac|ones 13,14 nunca (2), (78]
o esencial. Ademas de aislar al paciente en |[siempre de los encuestados. equipos de técnicas nunca (1)
o lugar apropiado, el EPP es de vital L Manual de uso de (15,16,17,18
- . . . Proteccion
;‘ importancia para que se proteja el personal | EEP
del sector salud, complementandose asi por Persona Eliminacion 19,20
supervisiones administrativas, ambientales y
de ingenieria sélidos.
T T O Cabaleiro (2010), expresa que el riesgo laboral |Riesgo a contraer el Covid 19 estd Riesgos Aerosol 1,2, Likert
S 2 es un determinado dafio que puede alterar la |conformada por las dimensiones de quimicos Gases Siempre  JAlto [89-
3 salud en el trabajador, como una lesién o una |riesgos quimicos, riesgos fisicos, riesgos Desinfectantes (5) P 90]
x ® enfermedad. los trabajadores estan bioldgicos, riesgos psicosociales y Riesgos luminacion 3456 cas:i Regula [79
.. q) . . . 4 H H H ’ ’ 7 -
§ @ expuestos constantemente a sufrir accidentes [/'€580S €r60ONOMICOS, SUS indicadores fisicos Temperatura siempre (8]
= . . . 3 i i u
c segun la actividad laboral que realicen sera'n medld'o's en 15 itemsy en escala ) P 4 Baio[18-78
o e . de Likert, utilizando un formato de Ruidos (4), a vecesBajo[18-78]
o diariamente y estar propensos a todo tipo de . 3 .
respuestas de cinco rangos, desde Ventilacion (3), casi




riesgo, los cuales pueden ser por el aire que
respiramos, (biolégicos), biomédicos
contaminados a través de los fluidos que
manipulan, o por el contacto fisico que tienen
con los pacientes.

nunca, hasta siempre de los
encuestados

Riesgos
bioldgicos

Riesgos
psicosociales

Riesgos
ergondmicos

Exposicion a
bacterias
Virus
Hongos

7,8,9

Relaciones
interpersonales
Carga mental

10,11,12

Sobreesfuerzos
Postura del
trabajador
Trabajos
prolongados de

pie.

13,14,15

nunca (2),
nunca (1)

Nota: Elaboracién propia.




ANEXO N°2: INTRUMENTOS Y PRUEBA PILOTO DE FIABILIDAD

Tabla 15.
Instrumentos de recolecciéon de datos

la presente encuesta se realiza con la finalidad de recoger la apreciacion de los
trabajadores de salud del INSM, sobre los Protocolos en el uso de los EPP y riesgo
a contraer el Covid 19, por lo que se le solicita su colaboracion y sinceridad en sus
respuestas.

APRECIACION SOBRE PROTOCOLOS EN EL USO DE LOS EPP
Considerando como apreciacion.

Siempre (5), casi siempre (4), a veces (3), casi nunca (2), nunca (1)

N° ITEMS ESCALA

BARRERAS DE PROTECCION 5143|121

1 | Se coloca guantes estériles cuando realiza procedimientos
estériles, invasivos.

2 | Los guantes sirven como método de barrera para evitar riesgos
biol6gicos y quimicos.

3 | El protector de calzado es de uso clinico, resistente a fluidos y
desechable.

4 | El mandilén descartable es de un solo uso, con cuello redondeado
y amarre posterior con dos lazos en el cuello y parte delantera, de
manga larga.

5 | El gorro descartable es de tela celulosa no tejida o polipropileno.

6 | El protector ocular sella contra la piel de la cara, tiene marco de
PVC, encaja en el rostro, posee ventilacion indirecta, y evita el
empafiamiento.

7 | Se utiliza el protector ocular cuando se realiza procedimientos
donde se puedan producir salpicaduras como sangre, fluidos
corporales, secreciones o0 aerosoles.

8 | El respirados filtra hasta el 95% de las particulas aéreas.

9 | Se utiliza el respirador cuando se brinda atencién en salud con alto
riesgo potencial al contagio. causante de epidemia o pandemia.

10| El protector facial se usa encima de las mascarillas y protege de
las fluidos y secreciones corporales.




CAPACITACION EN EL USO DE EQUIPOS DE PROTECCION
PERSONAL

11| Considera que la Institucién brinda protocolos de bioseguridad
respecto a los EPP para la atencién de pacientes.

12 | La Institucion entrega manuales para el uso adecuado de EPP.

13| Considera la entrega oportuna de los EPP, a través de una buena
planificacién de su adquisicién.

14| La Institucién evalla la calidad de elementos de EPP de los
trabajadores, para la atencion de pacientes.

15| La Institucion realiza evaluaciones al personal de salud sobre los
conocimientos en el buen uso de EPP.

16| La Institucion brinda a los trabajadores, capacitaciones, talleres de
prevencién de riesgos laborales frente al COVID-19

17| LaInstitucién otorga la debida importancia e interés en la seguridad
de los trabajadores.

18| Se colocan carteles y recordatorios en puntos claves acerca del
uso de EPP para atender a los pacientes.

19 | Se conoce las especificaciones técnicas de los EPP

20| La Institucion realiza la supervision del cumplimiento de protocolos
de bioseguridad respecto a los EPP para la atencién de pacientes.

APRECIACION SOBRE RIESGO A CONTRAER EL COVID 19
Considerando como apreciacion

Siempre (5), casi siempre (4), a veces (3), casi nunca (2), nunca (1)

N° ITEMS ESCALA

RIESGOS QUIMICOS 514321

1 | El personal de salud se expone a gases toxicos o particulas de
polvo continuamente que pueden causar el Covid 19.

2 | Alguna vez Ud. se ha expuesto al exceso de desinfectantes para
prevenir el Covid 19.

RIESGOS FISICOS

3 | El acercamiento a los pacientes son los adecuado para prevenir el
covid 19.




4 | La temperatura del ambiente donde labora es adecuada.

5 | La iluminacién natural y/o artificial que se adecua a sus labores
programadas.

6 | Hay suficiente ventilacion en su area de trabajo que ayudan a
prevenir el virus del Covid 19.

RIESGOS BIOLOGICOS

7 | Se lava las manos antes y después de cada procedimiento al
paciente.

8 | Manipula material punzocortante.

9 | Se descarta y elimina adecuadamente el material punzocortante.

RIESGOS PSICOSOCIALES

10 | El personal de salud sufre de stress laboral.

11| La carga de trabajo es excesiva para el personal.

12| Existen buenas relaciones interpersonales entre los trabajadores
de salud.

RIESGOS ERGONOMICOS

13| Constantemente realiza sobresfuerzos para movilizar al paciente.

14 | La postura que utiliza cuando realiza alguna labor en su trabajo es
la mas adecuada para su salud.

15| El personal de salud manipula cargas pesadas constantemente.




ANEXO N23: ANALISIS CONFIABILIDAD DE LA PRUEBA PILOTO PROTOCOLOS EN EL USO DE LOS
EPP MEDIANTE EL PROGRAMA Statistics SPSS versién 26.0
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BASE DE DATOS GENERAL

ANEXO N¢5

RIESGO A CONTRAER EL COVID 19

Siempre (5), casi siempre (4), a veces (3), casi nunca (2), nunca (1)

RIESGOS RIESGOS RIESGOS

BIOLOGICOS PSICOSOCIALES ERGONOMICOS

RIESGOS
FISICOS
P3 P4 P5 P6 P7

CAPACITACION EN EL USO DE EQUIPOS DE RIESGOS

QUIMICOS

PROTECCION PERSONAL
P1P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 P15 P16 P17 P18 P19 P20 P1

15545565 5 5 4

25 55 455555

BARRERAS DE PROTECCION

P13 P14 P15

P8 P9 P10 P11 P12

P2

5
4
5
5
5
4
4
3
5
5
5
5
5
4
4
5
5
3
4
5
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5
4
5
3
5
5
5
4
2
5
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5
5
5
4
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4
5
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5
5
4
5
5
5
4
4

35 4 45 45 5 44

45 55 5 445 55

54 555 455 55

65 4 3 4 3 4 4 5 4
75 45 5 5 4 45 4

85 5 4 555 4565

94 3 3 3 3 4 4 43

105 5 5 5 55 5 5 5

115 5 4 55 4 4 35

124 55 4565 5 55

135 45 5 45 455

14 4 4 3 35 4 4 4 4

153 4 3 3 4 3 4 4 4

16 4 4 5 4 35555

17 4 5 4 5 3 5 5 45

185 55 5 55 4 5 5

4

5

1 2 4

195 55 5565 4 55

205 45 45 45 45

214 45 5 55 5 55

225 45 455 3 5 4

235 55 5565 5 45

245 55555 5 5 5

255 55 5 55 5 55

265 55 555 5 5 5

27555 4555 55

285 55 55 45 55

295 55 5 55 5 55

305555555 5 3

315555555 5 3

325 55555 5 55

385 5 5 5 55 455

34 5 55 555 5 55

3% 5 55 555 5 55

3 5 5 5 5 55 5 5 5

37 5 55 555 5 5 5

38 5 55 555 5 55

35555555 55

40 5 5 5 5 55 5 5 5

4.5 5 5 5 55 4 5 5

425 5 5 555 5 55

435 5 5 5 45 5 5 5

4 5 5 4 5 55 5 5 4

45 5 5 4 5 55 5 5 4

46 5 5 5 5 55 5 5 5

475 55 5 55 5 5 5

48 5 5 5 5 55 4 55

49 5 5 5 5 5 4 5 5 5

50 5 555555 55

515 45 555 455

52 5 5 4 5 55 5 5 4

53 5 55 455 5 5 5

545 4 4 5 45 5 4 4

565 5 5 5 44 5 5 5

56 4 5 5 5 45 5 55

575 4 3 4 3 4 4 5 4

58 5 4 5 5 5 4 4 5 4

5
5
5
5
5
4
4

60 4 3 3 3 3 4 4 4 3

615 55 555 5 5 5

62 5 5 4 55 4 4 35

63 4 55 455 5 55

64 5 4 5 5 45 4 55

65 4 4 3 3 5 4 4 4 4

66 3 4 3 3 4 3 4 4 4

67 4 4 5 4 355 55

5
3
4
5
4
4
5
4
5

68 4 5 4 5 35 5 45

69 5 55 5565 455

705 55 555 455

715 4 5 45 4 5 45

72 4 4 5 555 5 55

735 45 455 3 5 4

745 5 5 5 55 5 45

7% 5 5 5 5 55 5 5 5

7% 5 5 5 5 55 5 5 5



ANEXO N°6: RESULTADOS EVIDENCIAS ESTADISTICOS
Figura 5. Base de datos en SPSS Version 26
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Figura 6. Procesamiento de datos en SPSS Version 26
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Figura 7. Procesamiento de frecuencias en SPSS Version 26

1@ “Resultado? [DocumentZ] - 1BV SPSS Staitics Visor - a8 x
Machte  Edfar  Yer Dalvs  Iranslormar  Inseriar  Formglo  Analear  Grificos  UMdades  Ampliaciones  Verlana  Awda

) L%E:E'Igli“.ﬂﬂ?*i ] 2% M[a

[Sortelaciones

Thula
= Tabla de frecuencia
1 Constacionss
[Rogisio "
|Sorrelaciones no paramétricas Barreras de proteccion.
& Thao Poreniaie  Porcensie
fracuancia  Porcanais viado scumsan
|8 Curwaans Vilida  Malos [0 157 187 187
e iones Ragulares ) san 00 w7
& T Busnas 3 03 303 1000
Tata " 1000 100
1 Constacionss
[Rogiso
‘é"r:;:""“"""“““” Capacitacién en ol usa de EPP
fiet Porentaie Pomsna
L8 Constacionss Frecueneia _ Porcentaje il atunmgads
Vilida _Males [ 24 E) 24
Regulares 7 a7 a1 na
Busnos 2 18 T 1000
ol 7 1000 1000
Tabia ge facuendia
Thia
FRECUENCIES VARIASLESSDL D2 D3 D4 DS
& Grimco 0s vamas
) Thuka
143 Protocotos en el uso de| Frecuencias
& Riesgo a coniraer el C
[Reaismo
Frecusncas Estadisticos
] Thulo ;
Riesgos Aiosges o530 Riesgos
% o auimicos faicos  biopeos  pscosceass | emoncmicas
{6 Tabts s recusncis W vaso 7 7 7 7 7
) Thulo Perdidas o o ) o )
L&l Barreras de protecosn
L) Cagacitaciin ¢n ¢l usa
[Fegistio Tabla de frecuencia
Frecusncas
Thulo
2 Hotas Riesgos quimicos
Estagpeos
Porentan
Tabls Ge fecuenda Frecugncia  Porcentaje Acumutago
L Riasgus quimicos Vilsa Ban [ a1 a2
Reguiar ) En 789
o 1 204 1800
Tonl 7 1000

IBM SPSS Statsics Processor estalisn | | |Unicook:on

H P Escribe aqur para buscar

Figura 8. Procesamiento de graficos de barras en SPSS Version 26
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Figura 9. Procesamiento de Correlacion en SPSS Versién 26

3 “esltadod [Docuamertaz] - 18 SPSS Statistics Vior
Machive  Edfar  Yer Dalvs  Iranslormar  jnseriar  Formgln  gnalcar  Grificos  Uldades  Ampliaciones  Veriana  Awda

Ba H@ e *ﬂlgﬁkﬁ EH W

oneiaciones A
JPRINT=SPEARIGH TROTA
Tl
Notas

haassivcpatauzse
L Constaciones
Registro
[Conelaciones no paraméticas
4 Thulo

Notas

Correlaciones no paramétricas

L Corrstzciones Correlaciones

[Registro Promconsen | RIsses

Notas Fiho 05 Saeaman Prowocaios analuson | Costenta an o T
los EPP conslacitn

o . Sig. iatera) om

[Conelaciones no paraméticas

£ Thulo N ] k)
Notas Riesgo a conlrasr al Coeficiente de a3 1,000

1B Cormstaciones Cond 18 comslacién

Registro Sig (bilateral) 01

N s )

B s “ La coelation es signicatia = el niet 0,01 lteral.

g Estacistoos

{8] Tatka do fracusncia

Thuin

coRBELATICNS

L Prtocoias &n sluso o

£ Riesgo a coniraer o Cof

{8l Griten 0e banas /MISSINGPAIBNTSE.
T

Ll Prolocotos en el uso del
(&) Roesgo a contraer el Cof Correlaciones
[Reaismo

£ Thaio Correlaciones

Foo

L Estadisticos e

{8l Tatia 0s mecuenan
£ Thuko

08 Sororas e rctecién g 3o Canelaciin de Parson [
L Capactaciin e &l uso | Sig (blatera)

N 0 [
Baneras depialacciin.  Conelacion de Pearson

Sig. bilateral) 00
N 7 "
 La comolation es significativa an el nivel 0,01 (biateral)

L) Fosgos quimicos

18} Roesges Esicos

L) Rieagos dioképices

L Rissgos picosodsles JuRRLLE:
+ L o503 ergongmices |x] /PRINT=SPEARMAN TWOTATL NOSIG
/155 ING=EAIRNGSE

I54 SPSS Statisics Processor esti lisk lunicose:ON
n P Escribe aqur para buscar

HONFAR CORR




ANEXO N°7: VALIDACIONES POR LOS EXPERTOS
Tabla 16

Validacién del experto 01

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: PROTOCOLOS EN EL USO DE LOS EPP

N° DIMENSIONES / items Pertinencia! |Relevanciaz | Claridad3 Sugerencias
DIMENSION 1: Barreras de proteccion Si No Si No Si No
1 | Se coloca guantes estériles cuando realiza procedimientos estériles, invasivos.
2 | Los guantes sirven como método de barrera para evitar riesgos bioldgicos y quimicos.
3 | El protector de calzado es de uso clinico, resistente a fluidos y desechable.
4 | El mandilén descartable es de un solo uso, con cuello redondeado y amarre posterior con
dos lazos en el cuello y parte delantera, de manga larga.
5 | El gorro descartable es de tela celulosa no tejida o polipropileno.
6 | El protector ocular sella contra la piel de la cara, tiene marco de PVC, encaja en el rostro,
posee ventilacion indirecta, y evita el empafiamiento.
7 | Se utiliza el protector ocular cuando se realiza procedimientos donde se puedan producir
salpicaduras como sangre, fluidos corporales, secreciones o aerosoles.
8 | El respirados filtra hasta el 95% de las particulas aéreas.
9 | Se utiliza el respirador cuando se brinda atencién en salud con alto riesgo potencial al
contagio. causante de epidemia o pandemia.
10 | El protector facial se usa encima de las mascarillas y protege de las fluidos y secreciones
corporales.
DIMENCION 2: Capacitacién en el uso de equipos de proteccion personal Si No Si No Si No
11 | Considera que la Institucién brinda protocolos de bioseguridad respecto a los EPP para la
atencioén de pacientes.
12 | La Institucidon entrega manuales para el uso adecuado de EPP.
13 | Considera la entrega oportuna de los EPP, a través de una buena planificacion de su
adquisicion.
14 | La Institucion evalla la calidad de elementos de EPP de los trabajadores, para la atencién
de pacientes.




15 | La Institucion realiza evaluaciones al personal de salud sobre los conocimientos en el
buen uso de EPP.

16 | La Institucion brinda a los trabajadores, capacitaciones, talleres de prevencion de riesgos
laborales frente al COVID-19

17 | La Institucion otorga la debida importancia e interés en la seguridad de los trabajadores.

18 | Se colocan carteles y recordatorios en puntos claves acerca del uso de EPP para atender
a los pacientes.

19 | Se conoce las especificaciones técnicas de los EPP

20 | La Institucion realiza la supervision del cumplimiento de protocolos de bioseguridad

respecto a los EPP para la atencion de pacientes.

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Hay suficiencia

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable[ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dr.Felipe Guizado Oscco, DNI: 31169557

Especialidad del validador: Docente metoddlogo.

Lima5 de Noviembre .del 2021
1Pertinencia:El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimensién especifica del constructo
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension.

Firma del Experto Informante.



CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: RIESGO A CONTRAER EL COVID 19

No DIMENSIONES / items Pertinencia® | Relevancia? | Claridad® Sugerencias

DIMENSION 1: Riesgos quimicos Si No Si No | Si No

1 | El personal de salud se expone a gases téxicos o particulas de polvo continuamente que

pueden causar el Covid 19.

2 | Alguna vez Ud. se ha expuesto al exceso de desinfectantes para prevenir el Covid 19.

DIMENSION 2: Riesgos fisicos Si No Si No Si | No

3 | El acercamiento a los pacientes son los adecuado para prevenir el covid 19.

4 | La temperatura del ambiente donde labora es adecuada.

La iluminacidén natural y/o artificial que se adecua a sus labores programadas.

6 | Hay suficiente ventilacion en su area de trabajo que ayudan a prevenir el virus del Covid
19.

DIMENSION 3: Riesgos bioldgicos Si No Si No Si | No

Se lava las manos antes y después de cada procedimiento al paciente.

Manipula material punzocortante.

9 Se descarta y elimina adecuadamente el material punzocortante.

DIMENSION 4: Riesgos psicosociales Si No Si No Si | No

10 | El personal de salud sufre de stress laboral.

11 | La carga de trabajo es excesiva para el personal.

12 | Existen buenas relaciones interpersonales entre los trabajadores de salud.

DIMENSION 5: Riesgos ergonémicos Si No Si No Si | No

13 | Constantemente realiza sobresfuerzos para movilizar al paciente.

14 | La postura que utiliza cuando realiza alguna labor en su trabajo es la mas adecuada para
su salud.

15 | El personal de salud manipula cargas pesadas constantemente.

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Hay suficiencia



Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable[ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dr.Felipe Guizado Oscco, DNI: 31169557

Especialidad del validador: Docente metodélogo.

Lima5 de Noviembre .del 2021
1Pertinencia:El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension

Firma del Experto Informante.



Tabla 17

Validacion del experto 02

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: PROTOCOLOS EN EL USO DE LOS EPP

N° DIMENSIONES / items Pertinencial! |Relevanciaz | Claridad3 Sugerencias
DIMENSION 1: Barreras de proteccion Si No Si No Si No
1 | Se coloca guantes estériles cuando realiza procedimientos estériles, invasivos.
2 | Los guantes sirven como método de barrera para evitar riesgos bioldgicos y quimicos.
3 | El protector de calzado es de uso clinico, resistente a fluidos y desechable.
4 | El mandilén descartable es de un solo uso, con cuello redondeado y amarre posterior con
dos lazos en el cuello y parte delantera, de manga larga.
5 | El gorro descartable es de tela celulosa no tejida o polipropileno.
6 | El protector ocular sella contra la piel de la cara, tiene marco de PVC, encaja en el rostro,
posee ventilacién indirecta, y evita el empafiamiento.
7 | Se utiliza el protector ocular cuando se realiza procedimientos donde se puedan producir
salpicaduras como sangre, fluidos corporales, secreciones o0 aerosoles.
8 | El respirados filtra hasta el 95% de las particulas aéreas.
9 | Se utiliza el respirador cuando se brinda atencién en salud con alto riesgo potencial al
contagio. causante de epidemia o pandemia.
10 | El protector facial se usa encima de las mascarillas y protege de las fluidos y secreciones
corporales.
DIMENCION 2: Capacitacion en el uso de equipos de proteccidn personal Si No Si No Si No
11 | Considera que la Institucion brinda protocolos de bioseguridad respecto a los EPP para la
atencion de pacientes.
12 | La Institucion entrega manuales para el uso adecuado de EPP.
13 | Considera la entrega oportuna de los EPP, a través de una buena planificacion de su
adquisicion.
14 | La Institucién eval(a la calidad de elementos de EPP de los trabajadores, para la atencion
de pacientes.
15 | La Institucion realiza evaluaciones al personal de salud sobre los conocimientos en el
buen uso de EPP.




16 | La Institucion brinda a los trabajadores, capacitaciones, talleres de prevencién de riesgos
laborales frente al COVID-19

17 | La Institucion otorga la debida importancia e interés en la seguridad de los trabajadores.

18 | Se colocan carteles y recordatorios en puntos claves acerca del uso de EPP para atender

a los pacientes.

19 | Se conoce las especificaciones técnicas de los EPP

20 | La Institucién realiza la supervision del cumplimiento de protocolos de bioseguridad

respecto a los EPP para la atencion de pacientes.

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Si hay suficiencia

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable[ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dra Mirtha Sanchez Farias, DNI: 25710071.................

Especialidad del validador: Docente metodélogo.

Lima 10 de Noviembre .del 2021
Pertinencia:El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del constructo
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados ' 7
son suficientes para medir la dimension 4
7 i

Firma del Experto Informante.



CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: RIESGO A CONTRAER EL COVID 19

No DIMENSIONES / items Pertinencia® | Relevancia? | Claridad® Sugerencias

DIMENSION 1: Riesgos quimicos Si No Si No | Si No

1 | El personal de salud se expone a gases téxicos o particulas de polvo continuamente que

pueden causar el Covid 19.

2 | Alguna vez Ud. se ha expuesto al exceso de desinfectantes para prevenir el Covid 19.

DIMENSION 2: Riesgos fisicos Si No Si No Si | No

3 | El acercamiento a los pacientes son los adecuado para prevenir el covid 19.

4 | La temperatura del ambiente donde labora es adecuada.

La iluminacidén natural y/o artificial que se adecua a sus labores programadas.

6 | Hay suficiente ventilacion en su area de trabajo que ayudan a prevenir el virus del Covid
19.

DIMENSION 3: Riesgos bioldgicos Si No Si No Si | No

Se lava las manos antes y después de cada procedimiento al paciente.

Manipula material punzocortante.

9 Se descarta y elimina adecuadamente el material punzocortante.

DIMENSION 4: Riesgos psicosociales Si No Si No Si | No

10 | El personal de salud sufre de stress laboral.

11 | La carga de trabajo es excesiva para el personal.

12 | Existen buenas relaciones interpersonales entre los trabajadores de salud.

DIMENSION 5: Riesgos ergonémicos Si No Si No Si | No

13 | Constantemente realiza sobresfuerzos para movilizar al paciente.

14 | La postura que utiliza cuando realiza alguna labor en su trabajo es la mas adecuada para
su salud.

15 | El personal de salud manipula cargas pesadas constantemente.

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Si hay suficiencia



Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable[ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dra Mirtha Sanchez Farias, DNI: 25710071..................

Especialidad del validador: Docente metodélogo.

Lima 10 de Noviembre. del 2021
1Pertinencia:El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del constructo
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es

conciso, exacto y directo W /4@
e .

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension

Firma del Experto Informante.



Tabla 18

Validacion del experto 03

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: PROTOCOLOS EN EL USO DE LOS EPP

N° DIMENSIONES / items Pertinencial! |Relevanciaz | Claridad3 Sugerencias
DIMENSION 1: Barreras de proteccion Si No Si No Si No
1 | Se coloca guantes estériles cuando realiza procedimientos estériles, invasivos.
2 | Los guantes sirven como método de barrera para evitar riesgos biolégicos y quimicos.
3 | El protector de calzado es de uso clinico, resistente a fluidos y desechable.
4 | El mandilén descartable es de un solo uso, con cuello redondeado y amarre posterior con
dos lazos en el cuello y parte delantera, de manga larga.
5 | El gorro descartable es de tela celulosa no tejida o polipropileno.
6 | El protector ocular sella contra la piel de la cara, tiene marco de PVC, encaja en el rostro,
posee ventilacién indirecta, y evita el empafiamiento.
7 | Se utiliza el protector ocular cuando se realiza procedimientos donde se puedan producir
salpicaduras como sangre, fluidos corporales, secreciones o aerosoles.
8 | El respirados filtra hasta el 95% de las particulas aéreas.
9 | Se utiliza el respirador cuando se brinda atencién en salud con alto riesgo potencial al
contagio. causante de epidemia o pandemia.
10 | El protector facial se usa encima de las mascarillas y protege de las fluidos y secreciones
corporales.
DIMENCION 2: Capacitacion en el uso de equipos de proteccion personal Si No Si No Si No
11 | Considera que la Institucion brinda protocolos de bioseguridad respecto a los EPP para la
atencion de pacientes.
12 | La Institucién entrega manuales para el uso adecuado de EPP.
13 | Considera la entrega oportuna de los EPP, a través de una buena planificacion de su
adquisicion.
14 | La Institucion eval(a la calidad de elementos de EPP de los trabajadores, para la atencion
de pacientes.




15 | La Institucion realiza evaluaciones al personal de salud sobre los conocimientos en el
buen uso de EPP.

16 | La Institucion brinda a los trabajadores, capacitaciones, talleres de prevencién de riesgos
laborales frente al COVID-19

17 | La Institucion otorga la debida importancia e interés en la seguridad de los trabajadores.

18 | Se colocan carteles y recordatorios en puntos claves acerca del uso de EPP para atender
a los pacientes.

19 | Se conoce las especificaciones técnicas de los EPP

20 | La Institucion realiza la supervision del cumplimiento de protocolos de bioseguridad

respecto a los EPP para la atencion de pacientes.

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Hay suficiencia

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable[ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dra. Consuelo Sanchez Flores, DNI: 08613313

Especialidad del validador: Docente metoddlogo.

Lima 10 de Noviembre. del 2021

1Pertinencia:El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimensién especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension

C emeossssssssnT

CONSUELD C. SANCHEZ FLORES

Firma del Experto Informante




CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: RIESGO A CONTRAER EL COVID 19

No DIMENSIONES / items Pertinencia® | Relevancia? | Claridad® Sugerencias

DIMENSION 1: Riesgos quimicos Si No Si No | Si No

1 | El personal de salud se expone a gases téxicos o particulas de polvo continuamente que

pueden causar el Covid 19.

2 | Alguna vez Ud. se ha expuesto al exceso de desinfectantes para prevenir el Covid 19.

DIMENSION 2: Riesgos fisicos Si No Si No Si | No

3 | El acercamiento a los pacientes son los adecuado para prevenir el covid 19.

4 | La temperatura del ambiente donde labora es adecuada.

La iluminacidén natural y/o artificial que se adecua a sus labores programadas.

6 | Hay suficiente ventilacion en su area de trabajo que ayudan a prevenir el virus del Covid
19.

DIMENSION 3: Riesgos bioldgicos Si No Si No Si | No

Se lava las manos antes y después de cada procedimiento al paciente.

Manipula material punzocortante.

9 Se descarta y elimina adecuadamente el material punzocortante.

DIMENSION 4: Riesgos psicosociales Si No Si No Si | No

10 | El personal de salud sufre de stress laboral.

11 | La carga de trabajo es excesiva para el personal.

12 | Existen buenas relaciones interpersonales entre los trabajadores de salud.

DIMENSION 5: Riesgos ergonémicos Si No Si No Si | No

13 | Constantemente realiza sobresfuerzos para movilizar al paciente.

14 | La postura que utiliza cuando realiza alguna labor en su trabajo es la mas adecuada para
su salud.

15 | El personal de salud manipula cargas pesadas constantemente.

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Hay suficiencia



Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable[ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dra. Consuelo Sanchez Flores, DNI: 08613313

Especialidad del validador: Docente metodélogo.

Lima 10 de Noviembre. del 2021
1Pertinencia:El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension

Firma del Experto Informante



ANEXO N°8 SOLICITUD DE PERMISO PARA APLICACION

Lima 6 de enero del 2022

Solicito: Permiso para la aplicacion de encuestas

Lic. Ruth Sales Ramos
Jefa de la Oficina de Personal
Presente

Ruth Felicita Herndndez Huaman, identificada con DNI 10752832, domiciliada en Av.
Jorge Chavez N° 720, distrito de Villa el Salvador, alumna de la universidad Cesar
Vallejo, con el debido respeto me presento y expongo:

Que siendo necesario la aplicacion de un trabajo académico, le solicito el permiso para
aplicar las encuestas.

Atte.

A / )

Ruth Hernandez Huaman

MINISTERIO DE SALUD
INSTITUTO NACIONAL DE SALUD MENTAL
*HONORIO DELGADO - HIDEYO NOGUCHI

OFICINA DE PERSONAL

0 7 ENE 2022

RECIBIDO
»10R'\../Q.'[,-SWHMA..14 ........




ANEXO N°9 CONSTANCIA DE AUTORIZACION

“ANO DEL BICENTENARIO DEL PERU: 200
ARNOS DE INDEPENDENCIA”

CONSTANCIA DE AUTORIZACION

Por medio de la presente, se autoriza a la servidora Ruth Felicita Hernandez
Huaman, para que en el marco del proceso de constatacion de investigacion
cientifica y elaboracién de tesis de maestria de la Universidad “Cesar Vallejo”
denominado “Protocolos en el uso de los EPP y riesgo a contraer el Covid 19
en los trabajadores asistenciales del INSM afio 2021”; pueda gestionar
informacion cuantitativa y cualitativa en nuestra instituciéon con fines de
investigacion académica, ademas de ello la servidora podra aplicar sus
instrumentos de recopilacién de informacién y las recomendaciones que
haya llegado en bien de mejorar nuestro servicio de calidad.

San Martin de Porres, 07 de enero de 2022

I i ALUD MENTAI
HONORIO DEL L YO NOGUCH}L‘

Econ. ABEL M. UAMAN AURIS

Oicing Baghiien g A
i * K va de nistreeidn
CEL. 7613



