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INTRODUCCION

Bioseguridad comprende una serie de medidas y disposiciones cuyo objetivo principal
es preservar la salud humana. En odontologia lo que se busca es proveer un ambiente de trabajo
seguro, tanto para el paciente como para el odont6logo y personal de asistencia, sobre los riesgos
que generan los agentes fisicos, bioldgicos, quimicos y mecanicos. Los odontdlogos y personal
de asistencia son los que estan mas expuestos a sufrir enfermedades infectocontagiosas como el
SIDA, la Hepatitis B, Tuberculosis, etc. Es por eso que es importante inculcar a los alumnos de
Odontologia el conocimiento y cumplimiento de bioseguridad para que estos fututos
profesionales de la salud tomen consciencia de lo importante que son estas normas.

Esta investigacion tiene como proposito determinar el conocimiento que tienen los
alumnos de séptimo y noveno semestre de la Facultad de Odontologia sobre bioseguridad,
aspectos que serviran de referencia para establecer mejoras en la formacion profesional que
asegure una atencion de calidad a los pacientes.

La tesis consta de 3 capitulos. En el Capitulo I, referido al Planteamiento Tedrico, se
incluye el problema, los objetivos, el marco tedrico y la hip6tesis.

En el Capitulo 11, se aborda el Planteamiento Operacional, consistente en la técnica,
instrumentos y materiales, asi como el campo de verificacion y las estrategias de recoleccion y
manejo de resultados.

En el Capitulo Ill, se presentan los Resultados de la investigacion consistentes en
procesamiento y analisis estadistico de la informacién a través de tablas, interpretaciones y
gréficas, asi como la Discusion, las Conclusiones y las Recomendaciones.

Finalmente, se incluye las referencias bibliograficas consultadas y citadas, asi como los
anexos correspondientes.
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RESUMEN

El objetivo de estudio es determinar el conocimiento que tienen los alumnos de séptimo
y noveno semestre de la Facultad de Odontologia de la U.C.S.M. - Arequipa sobre bioseguridad.

Se realiz6 un cuestionario de 20 preguntas sobre bioseguridad validada por el MINSA,
cuyo poblacion fue de 246 alumnos tanto del séptimo semestre como del noveno semestre de la
facultad de Odontologia de la U.C.S.M. de los cuales se les tomé en dias diferentes al séptimo
con 124 alumnos y otro dia a los alumnos del noveno semestre con 122 alumnos.

El estudio es de tipo descriptivo, abordaje cualitativo y de corte transversal. Los analisis
se realizaron en Excel (Microsoft Office) para determinar frecuencias de respuestas correctas,
posteriormente el porcentaje de certeza de cada grupo de preguntas que estaba dividido por
semestre académico.

Se observo que 122 alumnos que componen el séptimo semestre solamente 3 alumnos
obtuvieron un conocimiento alto y de los 124 alumnos que componen el noveno semestre solo
11 alumnos obtuvieron un conocimiento alto.

Se concluy6 que el conocimiento que tiene los alumnos de séptimo y noveno semestre
es bajo.

Palabras claves: Conocimiento, Bioseguridad
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ABSTRACT

The objective of the study is to determine the knowledge of the seventh and ninth
semester students of the Faculty of Dentistry of the U.C.S.M. - Arequipa on biosecurity.

A questionnaire of 20 questions on biosafety validated by the MINSA was carried out,
with a population of 246 students from both the seventh and ninth semesters of the Odontology
faculty of the U.C.S.M. of which were taken on different days than the seventh with 124 students
and another day to the students of the ninth semester with 122 students.

The study is descriptive, qualitative and cross-sectional approach. The analyzes were
done in Excel (Microsoft Office) to determine the frequency of correct answers, later the
percentage of certainty of each group of questions that was divided by academic semester.

It was observed that 122 students who make up the seventh semester only 3 students
obtained a high knowledge and of the 124 students that make up the ninth semester only 11
students obtained a high knowledge.

It was concluded that the knowledge that the seventh and ninth semester students have
is low.

Keywords: Knowledge, Biosecurit
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1. PROBLEMA DE INVESTIGACION:
1.1. DETERMINACION DEL PROBLEMA:

La bioseguridad se ha constituido en un &rea de la odontologia que tiene la
particularidad de ser una norma de conducta profesional que debe ser practicado por
todos, en todo momento y con todos los pacientes.

Desde el punto de vista odontoldgico la posibilidad de contagio por un agente
infeccioso es muy alta, ya sea por exposicion a materiales contaminados como también
de infecciones de virus de las enfermedades como Hepatitis, TBC, etc. Estd comprobado
que varios casos de infecciones en el personal de salud ha ocurrido por contacto
accidental con sangre, material contaminado.

Las normas de bioseguridad se basan en aplicar las maximas medidas de
desinfeccion, asepsia, esterilizacion y proteccion del profesional, personal auxiliar y
pacientes, para evitar las enfermedades de riesgo profesional (VIH, Hepatitis, TBC).

Los odont6logos, el personal auxiliar y los estudiantes de odontologia tienen
posibilidad de contagiarse de varias enfermedades durante la practica de su profesion,
por ello la necesidad de tener conocimientos sobre los cuidados que debemos tener al
momento de la atencién a los pacientes y saber el nivel de conocimiento que tiene los
estudiantes de odontologia sobre bioseguridad.

1.2. ENUNCIADO DEL PROBLEMA:

“NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE BIOSEGURIDAD EN LOS ALUMNOS
DE SEPTIMO Y NOVENO SEMESTRE DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA
—UCSM, 2018”

1.3. DESCRIPCION DEL PROBLEMA:

1.3.1. AREA DE CONOCIMIENTO:

a) Campo a Ciencias de la salud
b) Area . Odontologia
c) Tépico ‘ Bioseguridad

1.3.2. ANALISIS DE VARIABLES:

CUADRO DE ANALISIS DE VARIABLES
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VARIABLE INDICADORES SUB INDICADORES
UNICA
a) Medidas béasicas de
prevencion contra
infecciones

transmisibles

b) Método adecuado para
la eliminacién de

NIVEL DE microorganismos, a) Alto :20- 17 puntos
CONOCIMIENTO esterilizacion Y | b) Regular: 16 — 13 puntos
SOBRE desinfeccion ¢) Bajo :12-0 puntos

BIOSEGURIDAD

c) Manejo de barreras

d) Manejo del ambiente
odontoldgico

e) Medidas basicas frente
a accidentes de
exposicion a sangre o
fluidos corporales.

1.3.3. INTERROGANTES BASICAS:

a) ¢Cual es el conocimiento que tienen los alumnos del séptimo semestre
de la Facultad de Odontologia sobre bioseguridad?

b) ¢Cual es el conocimiento que tienen los alumnos del noveno semestre
de la Facultad de Odontologia sobre bioseguridad?

c) ¢Cual es la diferencia que existe en el conocimiento obtenido por los
alumnos del séptimo y noveno semestre de la Facultad de Odontologia
sobre bioseguridad?

1.3.4. TAXONOMIA DE INVESTIGACION:

TIPO DE ESTUDIO
ABORDAJE | Por la | Por el tipo | Por el | Por el | Por el | DISENO NIVEL
técnica de dato que | nimero de | nimero de | &mbito de
de se planifica | mediciones grupos 0 | recoleccion
recolecci recoger de la | muestra
on variable
Cualitativo Comunic | Prospectivo | Transversal | Comparativ | De Campo Compara | Comparat
acional 0 tivo ivo
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1.3.5. JUSTIFICACION:

a) Actualidad:

Actualmente los odontdlogos tanto profesionales como estudiantes se
encuentran expuestos a cualquier tipo de infecciones y sobre todo que tienen
el conocimiento suficiente sobre bioseguridad, es por eso que hoy en dia la
bioseguridad es mas importante en el paciente y en el odontélogo.

b) Importancia:

Esta investigacion es importante ya que nos permitira saber que nivel
de conocimiento presentan los alumnos de noveno y séptimo semestre de la
facultad de Odontologia sobre bioseguridad ya que sera futuros
profesionales y ademas para dar énfasis a los puntos que se debe reforzar
en la ensefianza universitaria sobre bioseguridad.

c) Utilidad:

El tener conocimiento suficiente sobre bioseguridad es tan importante
y util porque nos permite cuidar tanto al paciente como a nosotros los
odont6logos. En esta investigacion se tomo el nivel de conocimiento que
presentan los estudiantes de noveno semestre y los de séptimo semestre,
también dar énfasis en puntos que sean necesarios para reforzar la
ensefanza sobre bioseguridad.

d) Factibilidad:
El presente proyecto es factible, ya que se tiene el material necesario
para poder abordarlo.

e) Interés personal:
El presente trabajo de investigacién tiene por objetivo lograr obtener el
titulo profesional de Cirujano Dentista.

2. OBJETIVOS:

a) Determinar el conocimiento que tienen los alumnos de séptimo semestre de la Facultad
de Odontologia sobre bioseguridad.

b) Determinar el conocimiento que tienen los alumnos de noveno semestre de la Facultad
de Odontologia sobre bioseguridad.

c) Determinar la diferencia que existe en el conocimiento obtenido por los alumnos de
séptimo y noveno semestre de la Facultad de Odontologia sobre bioseguridad.
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3. MARCO CONCEPTUAL:
3.1. CONOCIMIENTO:
El conocimiento suele entenderse como:

a) Hechos o informacién adquiridos por una persona a través de la experiencia o
la educacion, la comprension tedrica o practicade un asunto referente a
la realidad.

b) Lo que se adquiere como contenido intelectual relativo a un campo determinado
0 a la totalidad del universo.

c) Conciencia o familiaridad adquirida por la experiencia de un hecho o situacion.

d) Representa toda certidumbre cognitiva mensurable segln la respuesta a «;por
qQUE?», «¢COMO?», «;,cudndo?» y «;donde?».

No existe una Unica definicion de «conocimiento». Sin embargo existen muchas
perspectivas desde las que se puede considerar el conocimiento; siendo la consideracion
de su funciéony fundamento, un problema histdrico de la reflexion filosoficay de
la ciencia. La rama de la filosofia que estudia o que relaciona el conocimiento es
la epistemologia o teoria del conocimiento. La teoria del conocimiento estudia las
posibles formas de relacion entre el sujeto y el objeto. Se trata por lo tanto del estudio
de la funcién del entendimiento propio de la persona.

3.1.1. CONOCER Y SABER:

Diferenciamos, de un modo técnico y formalizado 11 los conceptos de
conocer y saber, por mas que, en el lenguaje ordinario, se usen a veces como
sindnimos, otras veces no.

a) Conocer: Es todo aquello que va unido a una clara evidencia que se
basa en la experiencia, memoriay evolucion que tienen los seres
naturales.

b) Saber: Dada por un sistema coherente de significado y de sentido
comun que va mas alla del tener el conocimiento de un objeto
definiéndolo completamente. Es un conjunto de razones, experiencia,
hechos independientes, que dan un significado que se puede definir
como una verdad y también una conducta que se le da una valoracién
correspondiente.

El instrumento para poder medir el conocimiento son los cuestionarios ya
que tienen la particularidad de reunir los datos de un tema determinado peor que
tiene caracteristicas importantes como es la validez de las preguntas y sobre todo
que sea confiable y objetivo.

~18 ~
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3.2. BIOSEGURIDAD:

El concepto de bioseguridad es muy amplio ya que implica medidas que son
orientadas a lograr actitudes y conductas que disminuye el riesgo de adquirir infecciones
en el medio laboral.

Segun Barriga, lo define como el conjunto conocimientos y actitudes orientadas a
impedir la contaminacion por microorganismos hacia el profesional de salud o
paciente?.

Escarabay, la define como conjunto de medidas preventivas que deben tomar los
agentes de salud para evitar las infecciones cruzadas y las enfermedades de riesgo
profesional®.

Omenn, la expresa como un conjunto de medidas y disposiciones, que pueden
conformar una ley y cuyo principal objetivo es la proteccién de la vida en dos de los
reinos vegetal y animal y a los que se suma el ambiente®.

Chauca, considera a la bioseguridad como una doctrina de comportamiento, que
esta dirigida al logro de actitudes y conductas con el objetivo de minimizar el riesgo de
quienes trabajan en de salud, a contraer la enfermedad por las infecciones propias a este
ejercicio, incluyendo todas las personas que se encuentran en el espacio asistencial®.

Los principios de bioseguridad presentan una base en relacion en tres medidas
muy importantes:

a) Determinacion de peligro: Es la identificacion de un peligro presente o que se
va a dar.

b) Valoracion de riesgo: Se da asociando las consecuencias o la posibilidad de que
este se produzca.

c) Gestion de riesgo: Resultado de acciones dirigidos a disminuir los riesgos o
procesos peligrosos que conforman planes y proyectos respectivos de un modo
organizado.

3.2.1. PRINCIPIOS DE BIOSEGURIDAD:

a) Precauciones universales: Constituyen un conjunto de medidas que se
deben aplicar a todos los pacientes sin distincion, considerando que toda
persona puede ser de alto riesgo, considerando también a todo fluido

! Barriga Angulo. Gustavo. Castillo Torres. Noemi. Patricia. Seguridad en el laboratorio. Pag.12.

2 Escarabay Carrién J. Bioseguridad y Microbiologia de las Fresas usadas en los Procedimientos odontoldgicos en la Clinica de
la Universidad de Loja en el periodo de febrero —julio 2015 2015. Pag.16

3 G.S. Morris, S.L. Occupational Hazards to Health care workers. Pag.37.

% Chauca Edwards E. Manual de Bioseguridad en Odontologia. Pag.20
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corporal como potencialmente contaminante. Dichas medidas deben
involucrar a todos los pacientes, independientemente de presentar o0 no
patologias.

b) Uso de barreras: Evitar la exposicion directa a la sangre y otros fluidos
potencialmente contaminantes, mediante la utilizacion de materiales
adecuados que se interpongan al contacto de los mismos. Estos
dispositivos de proteccion tiene el objeto de impedir contaminacién con
microorganismos eliminados por los enfermos, y en otros casos que
microorganismos del personal sanitario sean transmitidos a los pacientes.
La utilizacion de barreras no evita los accidentes de exposicion a estos
fluidos, pero disminuyen las consecuencias de dicho accidente.

c) Manejo de residuos contaminados: Comprende el conjunto de
dispositivos y procedimientos adecuados a través de los cuales los
materiales utilizados en la atencién de pacientes son depositados y
eliminados sin riesgo®.

3.2.2. PRECAUCIONES UNIVERSALES:

Para tener un mejor entendimiento de qué medidas se deben aplicar se debe
tener en cuenta lo siguiente:

a) CUIDADOS DEL PERSONAL.:
Son las precauciones estandar que debe seguir todo el personal que
labora el servicio de Odontologia y son:

e INMUNIZACION:

Todo personal que se encuentra en el consultorio
Odontoestomatoldgico y que tienden a exponerse a sangre u otros
fluidos deben de recibir la vacuna contra la hepatitis B, que puede
ser transmitida por un accidente punzocortante o algun elemento
contaminado con hepatitis B, es por ende aplicarse la vacuna en
tres dosis: la primera dosis luego la segunda a los 30 dias y la
tercera dosis transcurrida 4 meses.

e LAVADO DE MANOS:

Es el método méas eficiente para disminuir el traspaso de
microorganismos de un individuo a otro y cuyo propdsito es la

5 Mazzetti Soler P., Zorrilla Sakoda H., Podesta Gavilano L. Manual de Bioseguridad — MINSA. Pag. 11-12
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reduccion minima de la flora residente y desaparicion de la flora
transitoria de la piel y de las ufias.®

TABLA: TECNICAS DE LAVADO DE MANOS

LAVADO CORTO (Clinico)

LAVADO MEDIANO

LAVADO LARGO
(Quirurgico)

Jabdn neutro liquido

Jabon liquido antiséptico (clorhexidina
al 4%, yodopovidona, etc.)

Jabon liquido antiséptico

sean automaticos)

1. Retirar los accesorios de las manos: | 1. Igual 1. Igual
reloj, anillos cintas, pulseras
2. Abrir los grifos (en el caso que no | 2. Igual 2. lgual

3. Mojar las manos y las mufiecas con
agua corriente

3. Mojar las manos, mufiecas y

antebrazos con agua corriente.

3. Mojar manos, mufiecas y antebrazos
con agua corriente.

4. Colocar jabon y frotar en espacios
interdigitales

4. lgual

4. lgual

5. Friccionar las manos y mufiecas o
realizar un frotamiento mecanico
vigoroso durante 15 a 20 segundos
(contar hasta 20). Jabonar bien toda la
superficie, sobre todo alrededor de las

ufias.

5. Friccionar las manos hasta los codos
0 realizar

un frotamiento mecanico vigoroso
durante 2 minutos (contar hasta 120)

5. Friccionar las manos hasta los codos,
en forma sistematica durante 5 minutos
cepillar las ufias y friccionar con esponja
descartable la piel. Este paso puede
dividirse en 2 etapas de 2 minutos y
medio c/u, repitiéndola e intercalando en
el medio el enjuague de las manos hasta

del secado, en caso de que estos no
fueran automaticos.

los codos.
6. Enjuagar las manos con abundante | 6. Igual 6. Escurrir sin juntar las manos. No
agua corriente sacudirlas
7. Secar con toallas descartables desde | 7. Igual 7. Secar con toallas estériles, individual
los dedos. y un solo uso, descartar toallas
8. Cerrar los grifos con la ultima toalla | 8. Igual 8. Mantener las manos hacia arriba

9.De no usar jab6n antiséptico, efectuar
los pasos del 1 al 7 con jabdn neutro,
finalizar con alcohol iodado o alcohol de
700

9. Lavado y enjuagado con alcohol
iodado o alcohol de 70°

Tomado de Norma Técnica Bioseqguridad en Odontologia del MINSA, 2014

6 Otero M. Jaime Ignacio. Norma técnica de bioseguridad — MINSA. Pag.9
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b) METODOS DE ELIMINACION DE MICROORGANISMOS:

Son procedimientos, destinados a garantizar la eliminacion o
disminucion de microorganismos de los objetos inanimados, destinados a la
atencion del paciente, cuyo fin es interrumpir la cadena de transmision y
ofrecer una practica segura para el paciente y son:

e ESTERILIZACION:

Proceso por el cual se eliminan todas las formas vivientes y que con
ello se logra destruir las formas vegetativas y esporas de los
microorganismos, obteniéndose asi la proteccion antibacteriana de
instrumentos y materiales. La esterilizacion se puede conseguir por
medio de medios fisicos como el calor y sustancias quimicas. Se debe
de usar como medio de esterilizacion el calor seco 0 himedo. Aquellos
objetos que no se puedan esterilizar por medio de calor, se puede usar
sustancias quimicas como glutaraldehido y éacido peracético. ’

e PROCESO DE ESTERILIZACION CON CALOR:

Son los métodos fisicos que se utilizan para la destruccion de
microorganismos que actlan por medio de altas temperaturas. Los
métodos de esterilizacion por calor son muy efectivos y comprende las
siguientes etapas:

» Descontaminacioén y limpieza:

Remocion mecanica de toda materia extrafia en las superficies de
los instrumentos. La limpieza disminuye la carga microbiana por
arrastre pero no destruye microorganismos. Para la limpieza y
descontaminacion se debe seguir lo siguiente:

a) Realizar un prelavado inmediatamente y en el mismo sitio donde
fue utilizado el material odontoldgico, se debe usar de detergente
durante unos 2 a 5 minutos.

b) Luego se debe de enjuagarse con agua corriente.

c) Separar los elementos punzocortantes para evitar pinchaduras o
accidentes.

d) Mantener sumergido en agua tibia y agente tensioactivo durante el
lavado para evitar aerolizaciones.

7 Otero M. Jaime Ignacio. Ob.cit. Pag.11-12
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e) Proceder a escobillar con una escobilla de cerdas duras y enjuagar
con abundante agua corriente para eliminar el resto de detergente y
material organico.

f) Se vuelve a enjuagar pero se recomienda usar agua destilada para
evitar corrosion del material metalico y deposito sales calcareas en
el material de vidrio.

g) Secar por medio de pafios o aire comprimido.

h) Finalmente lubricar si fuera necesario y secar el lubricante.®

» Preparacion y Empaque:

En esta etapa los articulos a esterilizar son preparados y
empaquetados con el objetivo de brindar una adecuada proteccion,
identificacion y mantenimiento de la esterilidad, ademas facilita el
transporte, el manejo “por el usuario, la apertura y la trasferencia del
material estéril con técnica aséptica, permitiendo una utilizacion
segura de este. Los procedimientos para lograr un adecuado
empaquetado son:

a) Se debe colocar el material diagonalmente en el centro de empaque.

b) Doblar la punta que da a la persona que estd preparando de tal
manera que llegue al centro del paquete cubriendo el articulo y
luego realizar un doblez con la punta hacia afuera.

8 Otero M. Jaime Ignacio. Idem. Pag.25
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c) Doblar los laterales hacia el centro del empaque en forma de sobre,
siempre haciendo un doblez en la punta.

d) Completar el paquete levantando la cuarta y ultima punta hacia el
centro del paquete y fechar con cinta indicadora de proceso
envolviendo todo el paquete. °

» Esterilizacion por calor:

La esterilizacion por calor se puede realizar a través del calor
htimedo o del calor seco™’.

» Calor himedo (autoclaves de vapor saturado a presion) :

Este método de esterilizaciéon elimina microorganismo por
desnaturalizacién de las proteinas, proceso que es acelerado por la
presencia de agua, requiriendo temperaturas y tiempos menores de
exposicion que el calor seco. Para la esterilizacion por calor himedo se
utilizan equipos denominados autoclaves a vapor. Este método de
esterilizacion se considera de primera eleccion, siempre que las
caracteristicas del material lo permita, pues es un método efectivo,
rapido y penetrante, pero tiene la desventaja que el vapor puede oxidar
los objetos. Latemperatura recomendada es de 120° centigrados durante
20 minutos.

» Calor seco (Estufa — Pupinel):

Este sistema elimina los microorganismos por coagulacion de las
proteinas. Su efectividad depende de la difusion del calor, la cantidad
del calor disponible y los niveles de perdida de calor. Este método puede
usarse como segunda opcion, pues la principal ventaja de esterilizar con
calor seco es que no corroe los instrumentos metalicos, pero tiene la
desventaja de poseer una menor nivel esporicidad y requiere mayor
tiempo y temperatura, lo que contribuye a deteriorar los materiales. Se
recomienda usar el calor seco en materiales que no pueden ser
esterilizados en autoclave como es el caso de los instrumentos o

9 Pareja Malarin Manuel G. Riesgo de Enfermedades ocupacionales en Odontologia. Pag.28
10 Pareja Malarin Manuel G. Ob.cit. Pag.29
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sustancias que puedan ser dafados por la humedad o que son
impermeables a esta, tales como aceites, vaselina, petrolatos, polvos y
objetos de vidrio. La temperatura recomendada es de 170° centigrados
durante 2 horas. 1!

» Proceso de esterilizacion por agentes quimicos:

Este método de esterilizacion depende de varios factores: tipo y
exposicion de contaminacién de instrumentos, concentracion de
soluciéon quimica, tiempo de exposicion quimica, el proceso de
esterilizacion por medio de agentes quimicos presenta los siguientes
pasos:

e Descontaminacion y limpieza: Se debe seguir los procedimientos
ya mencionados en la esterilizacion a calor
e Esterilizacion por agentes quimicos:

Existe una serie de sustancias quimicas que producen la
esterilizacion pero dos son las mas utilizadas como es el glutaraldehido
y el acido peracético

a. Glutaraldehido: Agente quimico que se utiliza como esterilizante y
desinfectante, para tener propiedad esterilizante la solucion debe
ser activada mediante el uso de agentes que elevan el grado de
acidez de 7.5 a 8.5, su mecanismo de accién de glutaraldehido se
debe a la aniquilacion de los grupos amino, sulfidrilo, hidroxilo y
carboxilo los cuales alteran el ARN, ADN Y la sintesis proteica en
los microorganismos.

b. Acido Peracético: Es la combinacion del acido peracético al 35%
con peréxido de hidrogeno y de soluciones neutralizantes y esta
indicado para material sumergible, sensible al calor a temperaturas
que oscilan de 50°C a 56°C, a un grado de acidez neutro de 6.4 y
una concentracion de 0.2% siendo ideal para materiales y piezas se
necesiten de una rapida reutilizacion.

e DESINFECCION:

Se define como el proceso por medio el cual se logra eliminar a los
microorganismos sin que se asegure la eliminacion de las esporas

1 Pareja Malarin Manuel G. Idem. Pag. 32
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bacterianas. El grado de desinfeccion depende esencialmente de la
calidad y concentracién de agente microbiano.

Métodos de desinfeccion:

- Quimicos: consiste en poner en contacto el material o superficie
con agentes quimicos desinfectantes, su procedimiento es igual a
los utilizados para la esterilizacion con la diferencia en la
concentracion y tiempo de exposicion.

- Fisicos: Pueden ser la pasteurizacion, los chorros de vapor o el
hervido. 12

e TIPOS DE DESINFECTANTES:

- Orthophthaldehido: Este agente quimico se usa para la
desinfeccion a alto nivel, contiene benzenecarboxaldehyde 1.2, su
mecanismo de accion es aniquilacion de componentes celulares y
actua sobre los acidos nucleicos, presenta ser se ampli6 espectro ya
que es micro bactericida y virucida, su principal ventaja es que
posee una excelente estabilidad de PH de 3 — 9 y por lo tanto no
requiere activacion, es compatible con cualquier material no es
carcinogénico, pero al desventaja es el costo y mancha la piel, ropa
o superficies.

- Glutaraldehido: Es un agente quimico que se utiliza tanto para
desinfeccion como esterilizante, para tener un alto nivel de
desinfeccion debe ser activada con una solucion alcalinizada hasta
llegar a un PH de 7.5 a 8.5. Su mecanismo de accion es alterar la
sintesis proteica del ADN y ARN. Es de amplio espectro ya que es
bactericida, fungicida, virucida, micro bactericida y esporicida.
Una de sus ventajas es gue no es corrosivo pero si toxico ya que no
se usa para desinfeccion de superficies.

- Cloroy compuestos clorados: Los desinfectantes basados en cloro
estan disponibles en forma liquida como hipoclorito de sodio o
hipoclorito de calcio. Su mecanismo de accion es en la inhibicion
de reacciones enzimaticas, desnaturalizacion de las proteinas e
inactivacion de los é&cidos nucleicos. Es de amplio espectro
microbicida ya que son muy eficaces contra bacterias Gram
positivos y negativos, hongos, esporas Yy virusincluyendo la
Hepatitis B y virus del VIH. La desventaja es que es de uso limitado
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debido a que es corrosivo, dafa textiles, degrada pléastico y gomas,
se inactiva en presencia de materia organica, jabones y detergentes.

- Peroxido de hidrogeno estabilizado: Es un agente oxidante
utilizado para destruir el ADN de las bacterias Gram positivos y
negativos, su mecanismo de accion es antimicrobiana se ejerce por
la produccion de radicales libres hidroxilos que dafian las
membranas lipidicas, ADN y componentes celulares, de amplio
espectro bactericida, fungicida, virucida y esporicidad en
concentraciones del 6% al 7%, una de sus ventajas no dafa lentes
ni articulos de plastico pero su desventaja es oxidante para articulos
metalicos.

- Acido peracético: Es un agente oxidante que actia parecido al
per6xido de hidrogeno, su mecanismo de accion actGa por
desnaturalizacién de las proteinas alterando la permeabilidad de la
pared celular, es bactericida, fungicida, virucida y esporicida, la
mayor ventaja es que no produce residuos tdxicos y no necesita de
activacion pero puede corroer al cobre, bronce y fierro galvanizado
asi como producir toxicidad ocular e irritacion de las mucosas. *3

c) CLASIFICACION DE SPAULDING:

Con el fin de racionalizar las indicaciones del procesamiento de los
articulos se considera el grado de riesgo de infeccion que existe en el empleo
de los articulos y los clasifica de la siguiente manera:

e MATERIAL CRITICO:

Son aquellos que se ponen en contacto con areas estériles del
organismo. Corresponde a instrumentos quirrgicos, punzocortantes u
otros que penetran en los tejidos blandos y duros de cavidad bucal:

- Instrumental de endodoncia: deben de ser esterilizados en autoclave
tanto conos de papel, clamps, limas, tiranervios.

- Instrumental de cirugia: deben de ser esterilizados en autoclave
material inoxidable y el material oxidable desinfectar con el
pupinel.

- Instrumental de periodoncia: debe de ser esterilizado en autoclave.

3 Otero M. Jaime Ignacio. Ob.cit. Pag.28
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¢ MATERIAL SEMICRITICO:

Corresponde a articulos que no penetran las mucosas pero pueden
estar en contacto con ellas o expuesta a la saliva, sangre u otros fluidos
y son:

- Turbina y micromotor: se deben de desinfectar con un pafio de
alcohol al 70° y llevados a autoclave para su esterilizacion.

- Jeringa triple: se debe de esterilizar con calor himedo o con
glutaraldehido al 2% por 10 horas.

- Instrumental de examen: los espejos, las pinzas, exploradores y
sondas periodontales deben de ser esterilizados en autoclave.

- Instrumental de operatoria: deben de ser esterilizadas en
autoclave tanto las fresas como el cambia fresas, las espatulas de
resina deben ser esterilizadas en autoclave y lo que es equipos
translucidos como la luz halégena debe ser desinfectada con
alcohol al 70°

- Instrumental protésico: tazas de goma, espatulas y cubetas no
metalicas se desinfectaran con glutaraldehido al 2% durante 45
minutos, las cubetas para impresion cromadas o de aluminio deben
ser esterilizadas en pupinel o sumergidas en alcohol de 70°.

- Instrumental de ortodoncia: todos los alicates deben ser
esterilizados por medio de autoclave.

e MATERIAL NO CRITICO:

Corresponde a instrumentos o dispositivos que pueden tener
contacto frecuente con aerosoles, tocados por el paciente o por las
manos del auxiliares y doctores durante el trata miento. Estos deben

ser desinfectados con hipoclorito de sodio al 1% y luego correr agua.
14

3.2.3. USO DE BARRERAS:

El concepto de barrera comprende el evitar la exposicion directa a sangre y
otros fluidos organicos potencialmente contaminantes, mediante la utilizacion de
materiales que sean adecuados para el contacto. Dichos dispositivos de proteccion
tienen el objetivo de prevenir la contaminacién con microorganismos eliminados
por los pacientes u personal sanitario, se deberd usar los siguientes métodos de
barrera:

14 Otero M. Jaime Ignacio. Ob.cit. Pag. 30,
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a) GUANTES:

Tiene como objetivo la proteccion del personal de salud y la del paciente
para asi evitar y disminuir el riesgo de contaminacion del paciente con los
microorganismos de la piel del operador como la transmisién de gérmenes
de la sangre, saliva 0 mucosa del paciente a las manos del operador.

e Debe considerarse:

- Usar los guantes para todo tipo de procedimiento

- Antes de usar los guantes el personal deberé tener las ufias cortadas

- Retirar las joyas como anillos, pulseras y relojes

- Las manos deberén ser lavadas adecuadamente y secadas

- Se deberd usar guantes de latex estériles en todo procedimiento
invasivo

- Se podra usar guantes de latex no estériles en procedimientos no
INnvasivos.

- Atender a pacientes de alto riesgo con doble guante de latex y estériles.

- Los guantes de hule deberan usarse para limpieza de instrumentos
contaminados, manejo de desechos contaminados, limpieza de
ambiente.

- Usar un par de guantes nuevos por paciente.

- No permanecer con guantes mas de 45 minutos.

- Encaso se cayera algin instrumento utilizar otro similar y continuar con
el tratamiento.

- El guante debe de cubrir el pufio del mandil.

b) MASCARILLA:

Se utilizan para proteger las mucosas de nariz y boca contra inhalacién
0 ingestidn de particulas presentes en el aire, aerosoles o contra salpicaduras
de sangre o saliva, debe presentar las siguientes caracteristicas:

- Adaptarse con comodidad a la cara

- No filtrar aire por los lados

- Carecer de costura central para evitar el paso de gérmenes

- Las mascarillas odontoldgicas deben de filtrar particulas de 1 micron y
tener como minimo tres capas con una eficiencia de filtracion del 95%

- Cubrir sin presionar los labios ni los orificios nasales

- Noirritar la piel

- Permitir la respiracion

- No favorecer el empafiamiento de los protectores oculares

~ 29 ~
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c) PROTECTORES OCULARES:

Sirven para proteger la conjuntiva ocular y el ojo de la contaminacion
por aerosoles, salpicaduras de sangre y saliva y de particulas que se generan
durante el trabajo odontolégico como ocurres cuando se desgastan
amalgama, acrilico, metales, etc. Debera tener las siguientes caracteristicas:

- Deben ser de material resistente

- Deben ser facilmente descontaminables

- Debe permitir el uso simultaneo de anteojos correctores

- Debe permitir una correcta vision

- Los lentes deben ser amplios y ajustados al rostro para cumplir
eficazmente con la proteccion

- Debe tener proteccion lateral y frontal

- Debe tener ventilacion indirecta, orientada hacia atras para evitar que se
emparien

d) MANDIL:

El mandil protege la piel de brazos y cuello de salpicaduras de sangre y
saliva, aerosoles y particulas generadas durante el trabajo odontoldgico y
debera tener las siguientes caracteristicas:

- Longitud aproximadamente hasta el tercio superior del muslo

- Manga larga y de preferencia con el pufio elastico adaptado a la mufieca
- Cerrado hasta el cuello

- Preferentemente de color blanco

- Confortable

e) PECHERA:

La pechera protege el mandil y evita las salpicaduras, liquidos o fluidos
corporales del enfermo evitando el cambio de este entre pacientes.

f) GORRA:

Evita la contaminacion de los cabellos por aerosoles o gotas de saliva
y/o sangre generados por el trabajo odontolégico. *°

15 Mazzetti Soler P. Dr. Zorrilla Sakoda H. Dr. Podesta Gavilano L. Ob.cit. pag.40.
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3.2.4. ACCIDENTES DE EXPOSICION A SANGRE O FLUIDOS
CORPORALES (AES):

Se denomina AES a todo contacto con sangre o fluidos corporales y que
Ileva una solucién de continuidad o con contacto con mucosa o piel lesionada. En
un AES se debe definir:

a) La victima o personal de salud accidentado

b) El material causante del accidente

c) El procedimiento determinante del mismo

d) La fuente es decir la sangre o fluido potencialmente contaminante

a) CLASIFICACION DE AES:

Se clasifican de acuerdo a la naturaleza de la exposicion y se puede
clasificarse en 4 categorias:

e Dudosa: cuando cualquier lesion causada con instrumental
contaminado con fluidos no infectantes o exposicion de piel intacta o
fluidos o sangre infectante.

e Probable: herida superficial sin sangrado espontaneo con instrumentos
contaminados con sangre o fluidos infectados o bien mucosas expuestas
a sangre o fluidos infectantes.

e Definida: cualquier herida que sangre espontaneamente contaminada
con sangre o fluidos infectantes o bien cualquier herida penetrante con
aguja u otro instrumento contaminado con sangre o fluidos infectantes

e Masiva: transfusion de sangre infectada por VIH, inyeccion accidental
de mas de 1 ml de sangre o fluidos contaminados

b) AGENTES INFECCIOSOS TRANSMITIDOS POR AES:

Numerosos agentes infecciosos en la sangre o fluidos corporales de lo
que se denomina “fuente” pueden ser transmitidos en el curso de un
accidente y los agentes mas frecuentemente comprometidas en los AES son:

e Virus de lainmunodeficiencia humana (VIH): El riesgo de infectarse
por este virus en un accidente laboral a través de una aguja que tiene
sangre contaminada es estimada en 0.5 — 1%, en un contacto mucosa
con sangre contaminada baja a un 0.05%.

e Hepatitis a virus b (HBV): El riesgo de infectarse por este virus en un
accidente laboral a través de una aguja que tiene sangre contaminada es
promedio 15% llegando a un 40%.

e Hepatitis a virus ¢ (HVC): El riesgo de contaminarse es de un 10%.
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c) CONDUCTA A SEGUIR EN CASO DE UN AES:

- Primeros cuidados de urgencia:

- Pinchazos y heridas:

e Retirarse los guantes inmediatamente

e Lavar inmediatamente la zona lesionada con jabdn

e Favorecer el sangrado haciendo que fluya sangre al exprimir la zona
adyacente a la lesion

e Volver a lavar la herida con agua y jabén

e Realizar antisepsia de la herida con alcohol al 70% o alcohol yodado o
tintura de yodo al 2%

e Cubrir la herida con una gasa estéril

e Mantener la herida cubierta siempre que se atienda a un paciente

e Contacto con mucosas (0jo, nariz, boca): lavar abundantemente con
agua o con suero fisiologico, por un tiempo no menor a 10 minutos, no
utilizar desinfectante sobre las mucosas, en el caso de ojos agregar
colirio simple

e Contacto con piel intacta: efectuar arrastre mecanico con abundante
agua corriente, no menos de diez minutos

e Avisar al supervisor inmediato. Cada Institucion definird quien
registrara los datos a efectos de recabar la informacion necesaria para
asegurar que se den todos los pasos correspondientes en forma eficiente.

e En caso de corresponderle los beneficios y prestaciones de Seguros,
debera ser enviado inmediatamente al mismo a los efectos de proseguir
con las medidas a tomar.

e El supervisor designado por la institucion en el punto 2 debera, con el
asesoramiento técnico que corresponda, realizar la evaluacion del tipo
de riesgo generado por dicho accidente. No es conveniente que el propio
trabajador accidentado sea el que realice dicha evaluacion.

e Cada institucion tendra la medicacion disponible en todo momento para
iniciar un tratamiento. Tienen indicacion de tratamiento los accidentes
por exposicion laboral de las categorias probable, definida y masiva.

e Enelcaso de VIH se iniciara el tratamiento lo antes posible, dentro de
las seis horas de producida la exposicién. El tratamiento sera a base de
antiretroviral de acuerdo al esquema que maneja la estrategia.

e En el caso de Hepatitis B se debe aplicar inmunoglobulinas y vacunas
segun el caso.

e El supervisor responsable de la evaluacion solicitara al accidentado en
forma voluntaria los examenes seroldgicos correspondientes. La
extraccion deberd hacerse dentro de las 24 horas de producido el
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accidente. En ningun caso se demorara el comienzo de la medicacion
por dicho examen.

e Esnecesario conocer el estado clinico-seroldgico del paciente fuente. Si
el estado seroldgico es desconocido, el médico prescribird la realizacion
de los siguientes examenes previo consentimiento del paciente:
serologia para VIH., marcadores de hepatitis y otros analisis que juzgue
por conveniente el profesional. En caso de no poderse evaluar el caso
fuente éste debe ser considerado como positivo y procederse en
consecuencia.

e  Se complementard el formulario de declaracion de accidente laboral que
se adjunta el cual se archivard en la Institucion tanto publica como
privada.

e Notificar el accidente a los Comités Locales de Control de Infecciones
del establecimiento de salud.®

6 Otero M. Jaime Ignacio. Ob.cit. Pag.36
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4. ANTECEDENTES DE INVESTIGACION
4.1. ANTECEDENTE INTERNACIONAL:

TITULO: Conocimiento de las normas de bioseguridad por estudiantes de enfermeria de
las diferentes universidades que realizan practica en el hospital regional de
Quetzaltenango, Guatemala. marzo-mayo 2014.

AUTOR: VILMA GRICELDA CHANQUIN FUENTES

FUENTE: Universidad Rafael Landivar
Facultad de ciencias de la salud

Licenciatura en enfermeria (fds)
RESUMEN:

El presente estudio se realiz6 con el objetivo de evaluar los conocimientos de
normas de bioseguridad por parte de los estudiantes de tres universidades que utilizan el
Hospital Regional de Occidente como campo de practica, siendo ellas Universidad de San
Carlos de Guatemala, Mariano Galvez y Rafael Landivar las cuales son formadoras de recurso
humano de enfermeria. Se tomé para el estudio a estudiantes que realicen practica en servicios
de medicina y cirugia utilizando una encuesta para identificar los conocimientos relacionados a
normas de bioseguridad, periodo de marzo a mayo/2014. Estudio descriptivo abordaje
cuantitativo de corte transversal. El analisis se hizo a través de estadistica descriptiva por medio
de cuadros y graficas los cuales fueron procesados a través del programa Excel. Se concluy6
que los estudiantes de enfermeria de las universidades en estudio poseen un 88% de
conocimiento de normas de bioseguridad; medidas de bioseguridad en qué casos se deben
aplicar las normas de bioseguridad, las barreras de proteccion, riesgos a los que estan expuesto
el paciente el personal y el estudiante, por no llevar correctamente las normas de bioseguridad,
clasificacion de desechos solidos y conducta a seguir al haber accidentes laborales.
Recomendacion: continuar con el fortalecimiento en los cursos de la carrera de enfermeria, que
tienen contenidos de normas de bioseguridad, la aplicacion de las mismas de parte de los
estudiantes en la realizacion de la practica y en su quehacer futuro como profesional de
enfermeria para evitar accidentes laborales que puedan poner en riesgo la salud.

4.2. ANTECEDENTE NACIONAL:

TITULO: Evaluacion del grado de conocimiento y su relacion con la actitud sobre
medidas de bioseguridad de los internos de odontologia del Instituto de Salud Oral de la
Fuerza Aérea del Peru, Lima — Peru 2014

AUTOR: Silvia Gabriela Sdenz Donayre

FUENTE: UNIVERSIDAD NACIONAL MAYOR DE SAN MARCOS
Facultad de Odontologia
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E.A.P. de Odontologia
RESUMEN:

El objetivo de este estudio fue determinar el grado de conocimiento y su relacién
con la actitud sobre las medidas de bioseguridad en los internos de odontologia del Instituto de
Salud Oral de la Fuerza Aérea del Peru. Se realiz6 un test andnimo de 22 preguntas a 40 internos
de odontologia del Instituto de Salud Oral de la Fuerza Aérea del Perl y se les observé de
manera anonima para evaluar su actitud frente a las medidas de bioseguridad durante su labor
clinica. Su grado de conocimiento fue catalogado como bueno, regular y malo al igual que su
actitud. Se utiliz6 las pruebas de Pearson y Spearman para determinar la relacién entre
conocimiento y actitud. Se obtuvo un grado de conocimiento regular en su mayoria con un 90%
y una actitud regular en un 62,5%; ademas se determin6 que no existe una relacion entre el
grado de conocimiento y actitud sobre las medidas de bioseguridad.

TITULO: Nivel de conocimientos y aplicacion de las medidas de bioseguridad en internos
previamente capacitados del Hospital Nacional Dos de Mayo, Lima — Pera, 2015

AUTOR: Zoila Rosa Moreno Garrido

FUENTE: UNIVERSIDAD MAYOR DE SAN MARCOS
Facultad de Medicina Humana

Escuela de Posgrado
RESUMEN:

Obijetivos: Determinar el nivel de conocimientos y aplicacién de medidas de
Bioseguridad en Internos luego de realizar un Programa de Capacitacion. Métodos: Estudio
analitico, prospectivo, cuasi experimental “Pre post”, de corte longitudinal, realizado en el
Hospital Dos de Mayo- Lima, de Octubre 2004 a Diciembre 2005. Se compar6 nivel de
conocimientos y aplicacion de las medidas de Bioseguridad en 224 internos antes y despues de
aplicar un programa de capacitacion sobre Bioseguridad. Se utilizo cuestionario y lista de cotejo
antes de la capacitacion, al tercer y sexto mes de internado. Se correlaciond capacitacion con el
nivel de conocimientos y aplicacion de las medidas de Bioseguridad por los Internos, usando la
prueba T. Resultados: ElI 62% fueron mujeres. EI 52% fueron internos de medicina, el 27.3%
fueron internos de Enfermaria. La media del puntaje de conocimientos y el nivel de aplicacion
aumento significativamente desde el 3° mes, mejoro a partir del 6° mes (p<0.000). El nivel de
conocimientos varié de bajo a medio y alto (p<0.001); mientras que, el nivel de aplicacién de
las medidas de bioseguridad vario de muy malo a regular bueno (p<0.001)

Conclusiones: La aplicacién de un Programa de capacitacién logr6 cambios estadisticamente
significativos en el nivel de conocimientos y aplicacion de medidas de Bioseguridad en internos
del Hospital Nacional Dos de Mayo.
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4.3. ANTECEDENTE LOCAL:

TITULO: Nivel de conocimientos y aplicacion de normas de bioseguridad en el personal
de enfermeria de emergencia y unidad de cuidados intensivos del Hospital Goyeneche.
Arequipa, 2014.

AUTOR: Mayra Alexandra Arratia Corrales

FUENTE: Universidad Catolica Santa Maria
Facultad de Enfermeria

RESUMEN:

La Bioseguridad, es una palabra que ha tomado mayor protagonismo en los ultimos
tiempos, por la propagacion y contagio de enfermedades, por lo que se busca en los
establecimientos de salud fortalecer los conocimientos y fomentar la aplicacion de las normas
de bioseguridad, por lo que el presente estudio tuvo como Objetivo, relacionar ambas variables
y comparar el nivel de conocimientos y aplicacion de normas de bioseguridad en el personal de
enfermeria del Servicio de Emergencia y la Unidad de Cuidados Intensivos. Material y
Métodos: Se aplico un Cuestionario para medir el nivel de conocimiento y una ficha de
observacion para comprobar el cumplimiento de las normas de bioseguridad al personal
profesional y técnico de enfermeria de dichos servicios, constituidos por un total de 20 personas
de la Unidad de Cuidados Intensivos y 44 personas del Servicio de Emergencia. Resultados: La
mayoria del personal tiene edades entre los 25 a 39 afios y 40 a 55 afios, el 89% pertenecen al
sexo femenino. El nivel de conocimientos que tiene el personal profesional y técnico de
enfermeria del servicio de Emergencia y Unidad de Cuidado Intensivos del Hospital Goyeneche
sobre Normas de Bioseguridad es “Regular”. La aplicacion de las normas de Bioseguridad,
obtenidas mediante observacién, que realiza el personal profesional y técnico de enfermeria del
servicio de Emergencia y Unidad de Cuidados Intensivos del Hospital Goyeneche, es que “No
Cumple” con la aplicacion de las normas. Con la aplicacién de la Prueba Estadistica de chi-
cuadrado, se encuentra gque existe una relacion lineal entre nivel de conocimientos y aplicacion
de normas de bioseguridad en el personal de enfermeria que laboran en el Servicio de
Emergencia y la Unidad de Cuidados Intensivos. Comparando ambas poblaciones se ha podido
determinar que en cuanto al nivel de conocimientos, existe un mayor nivel de conocimiento del
personal de enfermeria que laboral en la Unidad de Cuidados Intensivos y en cuanto a Si
cumplen con la aplicacién de las normas de bioseguridad, es similar en ambos servicios.

TITULO: “Relacion del nivel de conocimiento tedrico y practico en bioseguridad sobre
aerosoles dentales en odont6logos que laboran en los centros de salud de la Red de Salud
Arequipa - Caylloma en la Provincia de Arequipa. 2013”

AUTOR: José Luis Astorga Chipana
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FUENTE: Universidad Catolica Santa Maria
Facultad de Odontologia

RESUMEN:

El objetivo fundamental de esta investigacion fue determinar la relacion entre el
nivel de conocimientos tedrico y practico en bioseguridad sobre aerosoles dentales en
Odontologos que laboran en los Centros de Salud de la Red de Salud Arequipa — Caylloma en
la provincia de Arequipa. Se trata de un estudio observacional analitico, prospectivo,
descriptivo, transversal, y por la técnica de recoleccion es observacional y comunicacional. Se
optd por la alternativa de universo obteniéndose 75 unidades de estudio, a las cuales se les aplicd
una cédula de encuesta que constaba de 10 preguntas referentes al conocimiento en bioseguridad
sobre aerosoles dentales, también se les aplicd una ficha de observacion clinica, del cual se
recogié informacion de las variables, durante su permanencia dentro del Centro de Salud en el
servicio de odontologia. El tipo de procesamiento de la informacion obtenida fue sistematizado
a través del programa estadistico SPSS versién 19, se realizd un analisis cuantitativo que
requirié de una estadistica descriptiva a través de frecuencias absolutas y relativas, e inferencial
para la contratacion. Se encontr6 que si hay relacién entre el nivel de conocimiento tedrico y
practico en bioseguridad.
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1. TECNICA E ISTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS:
1.1. TECNICA:

Para este caso se utilizara la técnica comunicacional para recoger la informacion de
la variable investigativa.

1.2. ESQUEMATIZACION: CUADRO DE COHERENCIA

VARIABLES UNICA TECNICA INSTRUMENTO
Nivel de conocimiento | Comunicacional Cuestionario
sobre bioseguridad

1.3. DESCRIPCION DE LA TECNICA:

La técnica para la recoleccion de datos es comunicacional, el instrumento que se
utilizara serd un cuestionario de 20 preguntas para determinar el conocimiento sobre los
conceptos base y generales de Bioseguridad en odontologia elaborada en base a la Norma
Técnica del MINSA cuya calificacion sera en valores de forma numérica de la siguiente
forma:

0 puntos para la respuesta errada; y 1 puntos para la respuesta correcta
1.4. GRUPOS DE ESTUDIO:

a)  Grupo A: Conformada por los alumnos del séptimo semestre.
b)  Grupo B: Conformada por los alumnos de noveno semestre.

1.5. PREPARACION DE GRUPOS:
a) CRITERIOS DE INCLUSION:

Se tomo6 a alumnos con matricula regular, de ambos sexos, que acepten
participar en el estudio, que han llevado el curso de bioseguridad y entre las edades
de 20y 25.

b) CRITERIOS DE EXCLUSION:

No se tomo a alumnos con matricula irregular, que no deseen participar en el
estudio, que no hayan llevado el curso de bioseguridad y menos a 20 afios y mayores
a 25 afos.

1.6. DISTRIBUCION DE GRUPOS:

Los grupos estaban distribuidos de acuerdo a los criterios de inclusion y exclusion
dados lo siguiente:
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a) Grupo A: Presenta 122 alumnos matriculados del séptimo semestre.
b) Grupo B: Presenta 124 alumnos matriculados del noveno semestre.

1.7. CONSIDERACIONES ETICAS:

Se entregara el consentimiento informado para que el alumno acepte o no participar
en el estudio.

1.8. INSTRUMENTOS:
1.8.1. INSTRUMENTO DOCUMENTAL:

La técnica para la recoleccion es comunicacional, el instrumento que se
utilizé fue un cuestionario de 20 preguntas sobre los conceptos base y generales de
bioseguridad en odontologia validad por el MINSA cuya calificacion sera en
valores de forma numérica de la siguiente forma:

0 puntos para la respuesta errada; y 1 puntos para la respuesta correcta.
1.9. MATERIALES:

a) Cuestionarios

b) Computadora

c) Léapiz o lapicero

d) Alumnos de séptimo y noveno semestre de la facultad de odontologia

1.10.RECOLECCION DE DATOS:

Se solicité permiso al decano de la Facultad de Odontologia para realizar el estudio
en la aula de clases. Los datos fueron recolectados de forma individual, auto administrada
y a través de una encuesta de recoleccidn de datos.

1.11.INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS:

EL instrumento utilizado fue una encuesta de recoleccion de datos la cual contiene
12 preguntas mixtas y 8 preguntas cerradas.

1.12.RECOLECCION DE DATOS:

Se evalud a los alumnos de séptimo y noveno semestre de la facultad de Odontologia
de la Universidad Catolica Santa Maria, respondieron al cuestionario para la evaluacion
del conocimiento sobre bioseguridad, esta dividida en 5 &reas: medidas basicas de
prevencidon contra infecciones transmisibles, método adecuado para la eliminacién de
microorganismo, manejo de barreras, anejo del ambiente odontolégico, medidas basicas
frente a accidentes de exposicion a sangre o fluidos corporales (aes).

~ 40 ~
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Cada pregunta tiene un valor de 1 punto el cual se obtiene si se conoce la respuesta
correcta pudiendo obtener como méximo 20 puntos

Los datos son tabulados en tablas y se analizaran posteriormente.
1.13. ANALISIS DE RESULTADOS:

En el presente estudio se observd que semestre tiene mayor conocimiento sobre
bioseguridad

2. CAMPO DE VERIFICACION.
2.1. UBICACION ESPACIAL:

a) AMBITO GENERAL:  Universidad Cat6lica Santa Maria
b) AMBITO ESPECIFICO: Aulas de la Universidad Catélica Santa Maria

2.2. UBICACION TEMPORAL:
El trabajo de investigacion se realizé durante el Semestre IMPAR 2018
3. ESTRATEGIAS:
3.1. ORGANIZACION:
Antes de aplicar la ficha de test se realizd las siguientes actividades:

a) Preparacion de las encuestas
b) Distribucion en las aulas correspondientes

3.2. RECURSOS:
3.2.1. RECURSOS HUMANOS:

a) INVESTIGADOR: Giancarlo Haaman Cuellar
b) ASESOR: Dr. Rulfo Alberto Figueroa Banda

3.2.2. RECURSOS FISICOS:

Representado por la disponibilidad de aulas y infraestructura de la
Universidad Catolica Santa Maria.

3.3. RECURSOS FINACIEROS:
La investigacion fue autofinanciada por el investigador.

3.4. RECURSOS INSTITUCIONALES:
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Aulas de la Universidad Catolica Santa Maria
4. ESTRATEGIAS PARA EL MANEJO DE DATOS:
4.1. PLAN DE PROCESAMIENTO:
4.1.1. TIPO DE PROCESAMIENTO:
Computarizada en cuadros donde se colocara los valores
4.1.2. OPERACIONES DE PROCESAMIENTO:
a) CLASIFICACION:
Los resultados obtenidos se colocaran en tablas de datos.
b) CODIFICACION:
Se utilizo codificacion de A, B, C.
¢)  RECUENTO:
Se emple6 matrices de recuento
d) TABULACION:
Se utilizé tabulaciones de doble entrada
4.2. GRAFICACION:
Se utiliz6 barras multiples acuerdo a las exigencias de los datos expuestos.
4.3. PLAN DE ANALISIS:
4.3.1. TIPO DE ANALISIS:
El analisis sera cuantitativo

4.4. TRATAMIENTO ESTADISTICO:

VARIABLES TIPO ESCALA DE
UNICA MEDICION

Nivel de Frecuencias
conocimiento absolutas

sobre Ordinal Frecuencias
bioseguridad porcentuales

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




REPOSITORIO DE i - UNIVERSIDAD

CATOLICA
TESIS UCSM -2 DE SANTA MARIA

45. METODOLOGIA DE INTERPRETACION:

a) Jerarquizacion de datos entre si.
b) Comparacion de datos entre si.
c) Apreciacion critica.

45.1. MODALIDAD PREVISIBLE:

Se aplicé una interpretacion después de cada tabla, grafica y discusion
final.

4.5.2. OPERACIONES PARA LA INTERPRETACION:

a) Analisis

b) Sintesis

c) Comparacion
d) Induccién
e) Deduccion

45.3. POR EL NIVEL DE INTERPRETACION:
Predictivo
4.6. POR EL NIVEL DE CONCLUSIONES:

a) Nivel de logro de objetivos
b) Se realizé conclusiones de acuerdo a los objetivos planteados

4.7. POR EL NIVEL DE RECOMENDACIONES:
4.7.1. FORMA:

Se realiz06 sugerencias a base de los resultados y las conclusiones del trabajo
de investigacion.

4.7.2. ORIENTACION:

Las recomendaciones son orientadas a nivel de investigacion, a nivel de
formacidn profesional, a nivel de aplicacion préctica.
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MES ABRIL MAYO JUNIO

1 2 3 4 |1 2 3 4 |1 2 3 4
ACTIVIDADES
Plan de trabajo X X X
Recopilacién  del X
material
Anélisis y X X
ordenamiento  de
datos
Redaccion y X X X X X X X
presentacion del
trabajo
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TABLA N°1

DISTRIBUCION DE LOS ALUMNOS DEL SEPTIMO Y NOVENO SEMESTRE
SEGUN SEMESTRE DE ESTUDIO, FACULTAD DE ODONTOLOGIA (FO),
UNIVERSIDAD CATOLICA SANTA MARIA (UCSM).

Semestre f %
IX 124 50,4
Vil 122 49,6
Total 246 100

Fuente: Matriz de datos, 2018

INTERPRETACION: Los resultados en el analisis por semestre de los estudiantes de
odontologia de la Universidad Catélica Santa Maria se puede apreciar que son los del séptimo
semestre los que tienen una menor prevalencia con el 49.6% y los de noveno semestre estan

representados por el 50.4%
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TABLA N°2

COMPARACION ENTRE SEPTIMO Y NOVENO SEMESTRE SOBRE EL
CONOCIMIENTO SOBRE BIOSEGURIDAD, FO — UCSM.

Nivel de Conocimiento

- Total

Nivel bajo | Vel | Nivel Alto

regular
f % f % f % f %
VIl 77 | 63,1 | 42 (344 | 3 2,5 | 122 | 100
Semestre

IX 60 | 48,4 | 53 |42,7| 11 | 8,9 | 124 | 100
Total 137 | 1115| 95 | 77,2 | 14 | 11,3 | 246 | 200
Fuente: Matriz de datos, 2018

Interpretacion: Los resultados encontrados en el conocimiento segiin semestre se pueden
apreciar que mas de la mitad de los estudiantes presentan un conocimiento bajo donde el séptimo
semestre presenta en el nivel un 63.1% en comparacion con el noveno semestre con un 48.4%,
los alumnos de séptimo semestre en el nivel regular presentan un 34.4% en comparacion a los
alumnos del noveno semestre con un 42.7% Yy en el nivel alto los alumnos de séptimo semestre
obtuvieron un 2.5% en comparacion al noveno semestre con 8.9%.
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TABLA N°3

COMPARACION DEL CONOCIMIENTO ENTRE EL SEPTIMO Y NOVENO
SEMESTRE SOBRE MEDIDAS BASICAS DE PREVENCION CONTRA
INFECCIONES TRANSMISIBLES, FO — UCSM.

Medidas basicas de prevencion contra infecciones
transmisibles

Muy Total

bajo

fl % | f|%| f % f % f | % | f %

Semes | IX |3 |24 18 |145| 15 | 12,1 | 46 | 37,1 | 42 |33,9| 124 | 100

tre | vl | 2|16 15 (12,3] 39 | 32,0 | 42 | 344 | 24 [19,7| 122 | 100
5

Total 41| 33 (26,8 54 | 441 | 88 | 71,5 | 66 |53,5|246| 200

Muy

Bajo Regular Bueno bueno

Fuente: Matriz de datos, 2018

Interpretacion: En el analisis del nivel de conocimiento de las medidas basicas de prevencion
contra las infecciones transmisibles por semestre se puede apreciar que las tendencias son
buenas en el noveno semestre con el 37.1% y 34.4% en el séptimo semestre y con una tendencia
muy buena se encuentran los estudiantes del noveno semestre con el 33.9% en comparacion que
el séptimo semestre presenta el 17.9% en cambio a niveles bajos el que presenta un indice mas
elevado es el noveno semestre con el 14.5% en comparacion del séptimo semestre que sélo tiene
el 12.3% una proyeccion muy baja también se presentan en el noveno semestre con el 2.4% y
el sétimo semestre solo presenta el 1.6%.

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPQSITORIO DE CATOLICA

(R )
TESIS UCSM -2 DE SANTA MARIA

GRAFICA N°3

COMPARACION DEL CONOCIMIENTO ENTRE EL SEPTIMO Y NOVENO
SEMESTRE SOBRE MEDIDAS BASICAS DE PREVENCION CONTRA
INFECCIONES TRANSMISIBLES, FO — UCSM.

40.0% /
35.0%
30.0%
25.0%
20.0% /
15.0% /
10.0%

5.0%

0.0%

Muy bajo Bajo Regular Bueno Muy bueno
W VIl Semestre M IX Semestre
Fuente: Matriz de datos, 2018

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




v#=x . UNIVERSIDAD
REPQSITORIO DE G i B\ ——cATOLICA

TESIS UCSM @ DE SANTA MARIA

TABLA N°4

COMPARACION DEL CONOCIMIENTO ENTRE SEPTIMO Y NOVENO
SEMESTRE SOBRE METODO ADECUADO PARA LA ELIMINACION DE
MICROORGANISMO, ESTERILIZACION Y DESINFECCION, FO — UCSM.

Meétodo adecuado para la eliminacién de
microorganismo, esterilizacion y desinfeccion

Total

Muy

bueno

flow [ f| % |f| % |[f| % |[f| % | f | %
Semes | IX | 7] 56 | 24 | 194 49| 39,5 (36| 290 | 8 | 65 | 124 | 100
tre |vii| 8| 66 | 26|21,3|50]41,0(29]238|9] 74 | 122 | 100
Total |15] 12,2 | 50 | 40,7 |99 | 80,5 |65 | 52,8 |17 | 13,8 | 246 | 200

Fuente: Matriz de datos, 2018

Muy bajo Bajo Regular | Bueno

Interpretacion: En el analisis de relacion de los métodos adecuados para la eliminacion de
microorganismos esterilizacion y desinfeccion segin semestre se puede apreciar que los
resultados encontrados manifiestan que ambos semestres tiene una proyeccion regular siendo el
mas elevado en el séptimo semestre con el 41% y el noveno semestre presenta el 39.3% los
indices siguientes estan a nivel bueno con el 29% en el noveno semestre y 23.8% en el séptimo
semestre y con indices bajos es més elevado el séptimo semestre con el 21.3% en comparacion
del noveno semestre y de so6lo manifiesta el 19.4%
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TABLA N°5

COMPARACION DEL CONOCIMIENTO ENTRE SEPTIMO Y NOVENO
SEMESTRE SOBRE EL MANEJO DE BARRERAS, FO — UCSM.

Manejo de barreras

Muy Muy Total

bajo bueno
fl% | f| % | f| % [ f| % | f| % (f|% | f | %

Nulo Bajo |Regular| Bueno

Semes | X |3]24|13|10,5(41| 33,1 |39|315/27| 21,8 |1| 08 |124 | 100
tre | 1 |3125(17/139]40| 32,8 [32(26,2/129| 238 |1] 0,8 | 122 | 100
Total 6(49(30|244|81| 659 |71|57,7|56| 455 | 2| 1,6 | 246 | 200

Fuente: Matriz de datos, 2018

Interpretacion: En el analisis del manejo de las barreras por semestre en las tendencias se
pueden apreciar que estan en un nivel bajo representados por el 33.1% en el noveno semestre y
con el 32.8% en el séptimo semestre asimismo se proyectan a un nivel regular estan
representados con el 31.3% el noveno semestre y con el 26.2% el séptimo semestre asi mismo
las proyecciones de nivel bueno se proyectan con una tendencia mas elevada en el séptimo
semestre con el 23.8% en comparacién menor del noveno semestre que solo llega al 21.8%
ambos semestre también presenta en niveles muy bajos con el 13.9% en el séptimo semestre y
con el 10.5% en el noveno semestre.
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TABLA N°6

COMPARACION DEL CONOCIMIENTO ENTRE SEPTIMO Y NOVENO
SEMESTRE SOBRE EL MANEJO DEL AMBIENTE ODONTOLOGICO,

FO - UCSM.
Manejo del ambiente odontolégico Total
Nulo qu Bajo |Regular| Bueno Muy
bajo bueno

fl% | f|l%|[f|%|f|%|[f|%|f|%|f| %
Semes | 1X | 5|40 |26(21,0{4233,9/29|23,4|21|16,9| 1 | 0,8 | 124 | 100
tre v |6 |49|28(230[46(37,7(34(279/8 |66 |0 |00 |122]| 100
Total |11|9,0 |54(43,9|88(71,6/63|51,3/29|235| 1| 0,8 |246| 200

Fuente: Matriz de datos, 2018

Interpretacion: En el analisis del manejo de ambiente odontolégico segin semestre se puede
apreciar que las tendencias son bajas con el 37.7% en el séptimo semestre y con el 33.9% en el
noveno semestre asimismo tienen una tendencia regular con el 27.9% en el séptimo semestre y
el noveno semestre tiene un indice menor del 23.4% en cambio a nivel bueno los resultados se
pueden apreciar que son mejores en el noveno semestre con el 16.9% en comparacion del s6lo
6.6% del séptimo semestre, a niveles de muy bajo el que tiene un indice mas elevado es el
séptimo semestre con el 23% en comparacion de noveno semestre que solo manifiesta el 21%.
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TABLA N°7

COMPARACION DEL CONOCIMIENTO ENTRE SEPTIMO Y NOVENO
SEMESTRE SOBRE MEDIDAS BASICAS FRENTE A ACCIDENTES DE
EXPOSICION A SANGRE O FLUIDOS CORPORALES, FO - UCSM.

Medidas basicas frente a accidentes de exposicion a
sangre o fluidos corporales

Muy Muy Total

bajo bueno
fl % |f| % f % | f| % f % f %

Bajo Regular Bueno

Semes | 1X | 4 3219 | 73 |47 | 379 35| 28,2 | 29 | 23,4 | 124 | 100

tre | vy | 2|16|22]180 | 48 | 393 |35] 287 | 15 | 12,3 | 122 | 100

Total 6149(31| 253 | 95 | 77,2 |70 | 56,9 | 44 | 35,7 | 246 | 200

Fuente: Matriz de datos, 2018

Interpretacion: En el analisis de las medidas basicas frente al AES se puede apreciar que las
tendencias son regulares con el 39.3% en el séptimo semestre en comparacién menor del noveno
semestre que s6lo manifiesta el 37.9% en cambio a niveles buenos también el séptimo semestre
tiene un indice mejor con el 28.7% en comparacion del noveno semestre que sélo llega al 28.2%
finalmente a nivel es muy bueno es el noveno semestre. ElI que tiene mas elevado los
representados con el 23.4% en comparacion del séptimo semestre que solo llega al 12.3% frente
a estas medidas el nivel bajo es mas elevado en el séptimo semestre con el 18% En comparacion
con el noveno semestre que solo llega a un nivel de 7.3%.
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DISCUSION

Cuando el paciente requiere de un tratamiento odontolégico se debe de conocer las
normas de Bioseguridad, ya que con estas normas el Odonto6logo le permite dar un tratamiento
6ptimo y con un riesgo minimo de contraer infecciones.

Un nivel de conocimiento 6ptimo asegura tener actitudes y realizar tratamientos 6ptimos
evitando asi situaciones de emergencia.

La mayoria de los alumnos tanto séptimo semestre como el noveno semestre se ubicd en
un nivel de conocimiento regular, se observé que de los puntos que esta conformada la encuesta
los alumnos de séptimo y noveno semestre obtuvieron mas puntos en medidas basicas de
prevencion contra infecciones transmisibles y menor cantidad de puntos en manejo de barreras,
en cuanto al nivel de conocimiento obtenido en los diferentes puntos de la encuesta podemos
decir que en medidas basicas de prevencion contra infecciones transmisibles los alumnos de
séptimo semestre presentan un nivel de conocimiento menor que al de los alumnos del noveno
semestre, en el punto método adecuado para la eliminacién de microorganismo, esterilizacion
y desinfeccién los alumnos de noveno presentan un nivel de conocimiento similar al de los
alumnos de noveno semestre estando en un nivel bueno y regular, en el punto de manejo de
barreras los alumnos de séptimo semestre junto con los de noveno semestre presentan un similar
nivel de conocimiento siento este regular y bueno pero que la mitas de alumnos estan con un
nivel de conocimiento bajo, en el punto de manejo del ambiente odontoldgico los alumnos de
séptimo semestre presenta un nivel de conocimiento menor que los alumnos de noveno semestre
y finalmente en el punto de accidentes de exposicion a sangre o fluidos corporales (aes) los
alumnos de séptimo semestre como los de noveno obtuvieron un buen nivel de conocimiento
en este punto.

Se observé también que los alumnos de séptimo semestre presentan un bajo cocimiento
sobre manejo del ambiente Odontolégico mientras que los alumnos de noveno semestre
presentan un regular nivel de conocimiento sobre este tema.

En relacién con los antecedentes podemos constatar que en el estudio realizado por
Chanquin Fuentes (2014), tomd en cuenta las formas de esterilizacion y desinfeccidn pero en
este estudio si se tomo en cuenta dando como resultado que los alumnos de noveno semestre
tiene un mayor conocimiento pero los del séptimo tienen un regular conocimiento sobre este
tema.

En el estudio realizado por Saenz Donayre (2014), tomé en cuenta la comparacién del
conocimiento que presentan los internos de Odontologia que es similar al del noveno semestre
pero que en este caso no se incluyo la actitud.

~ 60 ~
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En el antecedente del estudio realizado por Moreno Garrido (2014), consideré més el
porcentaje de nivel de conocimiento de bioseguridad de los odont6logos que fue regular
respecto a los de medicina y que esto comparando con nuestro estudio los de séptimo estan al
nivel de los internos de Odontologia con la diferencia que un poco de la mitad de alumnos tiene
un conocimiento mayor y en relacion con los de noveno semestre que tienen un mejor
conocimiento sobre Bioseguridad.

En el estudio realizado po Arratia Corrales (2014), concluyé que el nivel de los internos
de enfermeria es regular pero también no tomaron varios puntos que si eran importantes como
es las medidas de ambiente caso que en este estudio si se tomo en cuenta y en el que los alumnos
de séptimo semestre tiene un nivel regular y el noveno semestre obtuvieron un mejor nivel.

Y por altimo en el estudio realizado por Astorga Chipana (2014), presentd un mejor
nivel de conocimiento de bioseguridad y con los datos obtenidos en este estudio podemos decir
que el nivel de conocimiento del odont6logo en Arequipa puede estar en un nivel regular.

En este estudio se tomd en consideracién los temas relevantes para profesional
Odontdlogo que se tiene las normas de Bioseguridad del MINSA y que en los antecedentes no
consideraron que son importantes ya que esta es la guia para realizar tratamientos efectivos y
sinriesgo de infecciones en donde los alumnos del séptimo semestre la mayoria obtuvo un nivel
bajo pero en un rango regular es decir que la mitad de los estudiantes tiene un buen conocimiento
sobre Bioseguridad y la diferencia lo tiene el noveno semestre que mas de la mitad tiene un
buen conocimiento sobre Bioseguridad.
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CONCLUSIONES

PRIMERA:

Los alumnos del séptimo semestre de la Facultad de Odontologia, presentan un
conocimiento sobre bioseguridad muy bajo.

SEGUNDO:

Los alumnos de noveno semestre de la Facultad de Odontologia, presentan un
conocimiento sobre bioseguridad alto.

TERCERO:

Sobre el conocimiento en Bioseguridad los alumnos de séptimo semestre de la
Facultad de Odontologia, obtuvieron un conocimiento bajo y los alumnos del noveno semestre
de la Facultad de Odontologia, presentan un conocimiento alto. Se puede decir que existe
diferencia en el conocimiento sobre bioseguridad en los alumnos de noveno semestre con los
del séptimo semestre donde el noveno semestre presentan un de conocimiento mayor que los
alumnos de séptimo semestre.
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RECOMENDACIONES

1) Se recomienda a los alumnos de Odontologia un entrenamiento adecuado para poder
practicar las normas de bioseguridad, es por eso que la Facultad de Odontologia debera
poner mas atencion a este tema y asi formar a los futuros Odont6logos encargados de
cumplir este rol importante.

2) Se recomienda dar charlas o un curso informativo sobre bioseguridad antes de su ingreso a
la Clinica Odontolégica.

3) Se puede recomendar evaluar a los alumnos antes de su ingreso a Clinica para asi medir el
nivel de conocimiento que se tiene sobre Bioseguridad.

4) Se recomienda en el programa de estudio de la carrera de Odontalgia, en diferentes
materias, tratar el tema de Bioseguridad ya sea con teoria y practica clinica generando asi
que los conocimientos adquiridos en el aula no se pierdan. Esto se vera reflejado en los
tratamientos que hagan los alumnos de séptimo y noveno semestre.

5) Se recomienda realizar investigaciones sobre los riesgos y problemas que conllevan a no
tener un buen conocimiento sobre Bioseguridad en los tratamientos Odontol6gicos
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1)

2)

3)

4)

5)

6)

ENCUESTA: BIOSEGURIDAD EN ODONTOLOGIA

¢Cudles son los principios fundamentales para las medidas bésicas de prevencion contra
enfermedades transmisibles?

a. Precauciones universales, uso de barreras, manejo de residuos
b. Precauciones universales, uso de las tres “R”, esterilizacion
c. Control de residuos sélidos, esterilizacion, manejo de residuos

¢Cuales son las técnicas de lavado de manos?

a. Lavado corto, lavado mediano, lavado largo
b. Lavado mediano, alcohol al 70°, Toalla descartable
c. Lavado corto, lavado mediano, lavado extralargo

¢Cudles son los procesos de esterilizacion?

a. procesos de esterilizacion por estufa y camara de gas
b. Procesos de esterilizacion con alcohol al 70° y clorox
c. Procesos de esterilizacidn con calor y agentes quimicos

La esterilizacién a calor himedo con una temperatura de 121°C a una presiéon de 1.5 atm
¢Cuanto es el tiempo de exposicion?

a. 10 minutos
b. 15 minutos
c. 3 minutos

¢Cuales son las desventajas de usar calor seco como metodo de esterilizacién de
instrumental? Marque la correcta.

a. Menor nivel esporicidad y deteriora los materiales
b. No desgasta instrumentales punzo cortantes
c. No requiere mucho tiempo ni temperatura

¢Cuanto es el tiempo de duracion de un empaque estéril es un estante cerrado?

a. 10 semana
b. 6 semana
c. 5dias
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7) ¢Cudles son los agentes quimicos que se deben de utilizar?

a. Alcoholal 70°
b. Clorexidina y clorox
c. Glutaraldehido y acido peracetico

8) ¢Cudl es la desventaja de usar fenoles como desinfectante?

a. Son absorbidos por materiales porosos
b. No se usan como desinfectante
c. No es fungicida ni virucida

9) Parael material de endodoncia y instrumental de cirugia de acero inoxidable que método
de esterilizacion se debe de usar:

a. Autoclave
b. Estufas
c. Alcohol al 70°

10) ;Qué agente quimico se debe usar para desinfectar la pieza mano alta y baja?
a. glutaraldehido al 2%, alcohol etilico al 70%

b. clorexidina
c. agua esterilizada

11) Para desinfectar la jeringa triple se debe de usar: Maque la alternativa correcta

a. glutaraldehido al 1% por 15 horas
b. glutaraldehido al 6% por 10 horas
c. _glutaraldehido al 2% por 10 horas

12) Para desinfectar la impresiones con alginato que se recomienda: Maque la alternativa
correcta

a. Hipoclorito 1%
b. Glutaraldehido 2%
c. Agua
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13) Para desinfectar protesis fija de material metal/porcelana, metal/acrilico, porcelana que
es lo mas recomendable: Marque al respuesta correcta

a. Glutaraldehido (2%)
b. lodéforos
c. Hipoclorito (1%)

14) Para desinfectar protesis removibles acrilico/porcelana que es lo recomendable: Maque
la alternativa correcta

a. Hipoclorito (1%)
b. Agua
c. Glutaraldehido (2%)

15) ¢Cuales son los métodos de barrera para el odontélogo?

a. Guantes, mascarilla, protectores oculares, mandil, pechera, gorro
b. Guantes, mascarilla, protectores oculares, mandil, , gorro
c. Guantes, mascarilla, protectores oculares, chaqueta, pechera, gorro

16) Los residuos biocontamiandos deben de ser depositados en:

a. Bolsaroja
b. Bolsa amarilla

c. Tacho de basura

17) Para elementos contaminados con sustancias quimicas, radioactivas y liquidos tdxicos
deben ser depositados en:

a. Bolsaroja
b. Bolsa amarilla
c. Tacho de basura

18) Para residuos contaminados como los materiales punzocortantes deben ser depositados
en:

a. Bolsaroja
b. Bolsa amarilla
c. Descartadores de color amarillo

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPQSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM =2 DE SANTA MARIA

19) (Cual es la enfermedad mas predominante que produce infeccion transmisible?
a. VIH
b. Hepatitis b
c. Tuberculosis

20) ¢Cudl es el riesgo de contraer conjuntivitis viral, viruela, Zoster diseminado?
a. Alto

b. Medio
c. Bajo
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Por medio del presente documento hago constar que se me ha informado sobre el trabajo de
investigacion titulado: “Nivel de conocimiento sobre Bioseguridad en los alumnos de Séptimo
y Noveno semestre de la Facultad de Odontologia, Arequipa 2018, a cargo del bachiller en
Odontologia Giancarlo José Haaman Cuellar de la Universidad Catdlica de Santa Maria

Comprendo perfectamente, que el procedimiento tomara algunos minutos del horario de salida
y consistira en una encuesta de 20 preguntas con alternativas, asi mismo esta encuesta sera
anénima y no se publicaran los datos ya que seran resultados para el proyecto de la tesis.

Apellidos y Nombres:

Codigo matricula:
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JNIVERSIDAD CATOLICA DE SANTA MARIA

URB. SAN JOSE S/N - UMACOLLD

Proyecto No.17

Exp. Nro 014200 HAAMAN CUELLAR GIANCARLO JOSE
ASUNTO Dictaminador de Plan de Tesis

Arequipa, 27 de MARZO del 2018
PASE A : DRA ZAIDA MOYA DE CALDERON

Para que de acuerdo al Reglamento de Grados y Titulo de la Facultad, se sirva dictaminar
el presente Plan de Tesis dentro de un plazo maximo de 8 dias habiles.

Atentamente

UNIVERSIDA, dl’i,./ II ‘ svmx MARIA
Y/,
LMRL/Dec.
Mrg

Senov  Decano
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Coimmboo el €f Ca{g,é;/‘: i W
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(au wz sviganader lay Okerauvnes  ge priede a C’):}Ti:jqf el Pt et
ja[;grzféatc Jere gee el bachiier ‘chmmq (ue//g,’/ Yangaiio szf;""‘" pracede (o
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)

e e B T B B B B B B e e e T T T T T T T T B B P P

TR (5154) 382038 b (51540 LT ucsm @ vcsmedupe AP hitpdhwww ucsin.edu pe

b A A R AL A L L ELELEREELERLE.]

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




v . |UNIVERSIDAD
REPOSITORIO DE enTOTICA

TESIS UCSM e DE SANTA MARIA

e b d e ot onde Sania N e o [aniy I'"Imlm""m!}lﬂs!;ﬂgl!"lllmII""ll
lﬂ_
‘ 30(1 2;(;89?002 1006 ‘UNIVERSIDAD CATOLICA DE $iTA MARIA |
HAAMAN CUELLAR, GIANCARLO JOSE s i o
AUTORIZACION USO DE AULA 1 26MR 20 31
2012700991 - ODONTOLOGIA
26/04/2018 09:29:02 a.m. RECIB!D)R

| (1N (LRI 1 nun
"”""“""'H""’ {o" obilgatorio para tramites

SOLICITO: PERMISO PARA USO DE AULA

SENOR DECANO DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
CATOLICA DE SANTA MARIA

Yo, GIANCARLO HAAMAN CUELLAR, con codigo No.
2012700991, Bachiller de la facultad de Odontologia, ante
su despacho con el debido respeto me presento y expongo:

Que, teniendo mi Proyecto de tesis titulado: “NIVEL DE CONOCIMIENTO
SOBRE BIOSEGURIDAD EN LOS ALUMNOS DE SEPTIMO Y NOVENO SEMESTRE
DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA” solicito permiso para el uso del aula O-
403 para el dia viernes 27 de abril a cargo de la Dra. Eliana Guillen Fernandez
en la hora de clase de ONTOPEDIATRIA, PARA REALIZAR UNA ENCUESTA CON

LOS ALUMNOS PRESENTES.

POR LO EXPUESTO:

Ruego a Usted acceder a nuestra peticion.
Adjunto:

- Dictamen favorable de proyecto de tesis.

Arequipa, 26 de abril del 2018

5 HAAMAN
GIANCARLO HAAMAN CUELLAR
Cadigo No. 2012700991
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':g:‘“:’*‘ Formato N° 004
i

Formato obligatorio para trémites

SOLICITO: PERMISO PARA UTILIZAR EL AULA
0-403

SENOR DECANO DE LA FACULTAD DE ODONTOLOGIA DE LA UNIVERSIDAD
CATOLICA DE SANTA MARIA

Yo, GIANCARLO JOSE HAAMAN CUELLAR,
identificada con el codigo 2012700991,
Bachiller de la Escuela Profesional de
Qdontologia, me presento ante usted y
expongo:

Que, por motivos de desarrollar el Proyecto
de Tesis titulado: “NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE BIOSEGURIDAD EN LOS
ALUMNOS DEL SEPTIMO Y NOVENO SEMESTRE DE LA FACULTAD DE
ODONTOLOGICA” solicito Permiso a su despacho para poder utilizar el aula 0-403,
para el dia viernes 06 de agosto del 2018, a cargo del Dr. Colque Valladares Victor
Alejandro, en la hora de clases de metodologia en la investigacién en Odontologia,
para realizar una encuesta con los alumnos presentes.

POR LO EXPUESTO:
Ruego a usted acceder a mi solicitud.
ADJUNTO
- Dictamen favorable de proyecto le tesis

Arequipa 02 de Julio de 2018

i
GIANCARLO JOSE HAAMAN CUELLAR
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REFER EXP. 021006 SR GIANCARLO HAAMAN CUELLAR
ASUNTO. PERMISO PARA INGRESAR A AULA Y APLICAR UNA ENCUESTA

Arequipa, 27 de ABRI L del 2018

' o PASE A
) DRA ELIANA GUILLEN FERNANDEZ
- Docente de la Facultad de Odontologia
Presente.-

Visto el documento que antecede, pase para su conocimiento y atencién a fin de que el
recurrente pueda aplicar una encuesta a los alumnos deOdontopediatria.

Atentamente, /
-~ UNIVERSIDAD CATOLIZA-ffudif AR
= '.(/l/'/llh
................ VA ...
~ MLRL/Dec. Dr. MARTIN ARRY ROTADS [INARES
- Mrg. Decano de i#Facuitad de Gdor
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