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aplicacion de medidas de bioseguridad en el cuidado de los pacientes, en
el personal de enfermeria del Hospital «Juan Pablo II», del Barrio Obrero
de Pedro Juan Caballero, durante el afio 2021. Materiales y métodos: Se
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laboral de infeccion intrahospitalaria. El nivel de conocimientos y actitudes
se clasific6 como muy bueno en el 50 % del personal, bueno en el 30 % y
aceptable en el 20 % restante. Conclusiones: Si bien el personal de enfer-
meria del Hospital «Juan Pablo II» reconoce mayoritariamente los riesgos
laborales y las medidas basicas de prevencion —en particular el uso de
guantes—, persisten brechas en el conocimiento de otras medidas igual-
mente criticas, como el lavado de manos y la prevencién de lesiones por
punzocortantes. Palabras clave: bioseguridad; personal de enfermeria;
cuidados de enfermeria; exposicion profesional.

Palabras clave: bioseguridad, personal de enfermeria, cuidados de enfer-
meria, exposicion profesional

INTRODUCCION

La bioseguridad es una doctrina de comportamiento
orientada a lograr actitudes y conductas que disminuyan
el riesgo del trabajador de la salud de adquirir infeccio-
nes en el medio laboral, y su aplicacion estricta consti-
tuye una de las principales estrategias para la prevencién
de infecciones intrahospitalarias (1). En Cuba, la Estra-
tegia Nacional de Seguridad Biol6gica establece los
lineamientos generales para la gestién del riesgo biolo-
gico en las instituciones de salud (2), un marco que
ilustra la importancia que distintos sistemas de salud de
la regién le han otorgado a esta problematica.

El personal de salud esta expuesto de forma cotidiana a
un accidente de exposicion a sangre o fluidos corporales
(AES) desde el momento en que manipula instrumentos
para el cuidado de los pacientes. La magnitud de este
riesgo esta bien documentada internacionalmente: en una
encuesta nacional china con mas de 20 000 enfermeros,
el 52,1 % refiri6 haber sufrido al menos un episodio de
exposicion ocupacional a sangre o fluidos corporales, y
la disponibilidad de un mayor niimero de tipos de equipo
de proteccion personal se asoci6 de forma independiente
con un menor riesgo de exposicion (3). En una serie
hospitalaria china, el 81,5 % de los casos de exposicion
ocupacional a patégenos de transmision hemadtica
correspondio a lesiones con instrumentos cortopunzantes
(4), y en Qatar, el 60,8 % de las lesiones por pinchazo de
aguja registradas en un hospital de tercer nivel corres-
pondi6 especificamente a personal de enfermeria (5).

La literatura también documenta una brecha persistente
entre el conocimiento teérico de las medidas de biose-
guridad y su aplicacién efectiva en la practica clinica: en
un hospital universitario de la India, pese a que el 66,4
% de los trabajadores de la salud demostré conocimien-

tos correctos sobre higiene de manos, la adherencia
observada en los momentos en que esta era necesaria fue
de apenas el 32 % (6). En un hospital saudi, el nivel
educativo del personal de enfermeria se asoci6 de forma
independiente tanto con un mejor conocimiento como
con una mejor practica de las medidas de prevencién y
control de infecciones (7), lo que sugiere que la sola
disponibilidad de informacién no garantiza su aplicacién
consistente.

En el ambito latinoamericano, estudios previos han eva-
luado tanto el nivel de informacién sobre normas de
bioseguridad en distintos gremios de la salud (8) como el
efecto de intervenciones educativas especificas para
incrementar ese conocimiento en personal de enfermeria
(9), y han documentado niveles de conocimiento y
cumplimiento heterogéneos segun el contexto institu-
cional (10). Sin embargo, no se encontraron estudios
similares realizados en Paraguay, y en particular en la
ciudad de Pedro Juan Caballero, lo que motivo la reali-
zacioén de la presente investigacion.

Ante la elevada frecuencia con que las infecciones
intrahospitalarias constituyen un problema de salud de
consecuencias potencialmente graves y alto costo de
tratamiento, se tom6 como objeto de estudio los conoci-
mientos y las actitudes hacia la aplicacion de medidas de
bioseguridad en el cuidado de los pacientes por parte del
personal de enfermeria del Hospital «Juan Pablo II».
Esta investigacion tuvo como objetivo general indagar
los conocimientos y las actitudes hacia la aplicacién de
medidas de bioseguridad en el cuidado de los pacientes
por parte del personal de enfermeria del Hospital «Juan
Pablo II», del Barrio Obrero de Pedro Juan Caballero,
durante el afio 2021. Como objetivos especificos, se
busco constatar el uso de equipo de proteccién por parte
de este personal, comprobar la aplicacién de técnicas de



asepsia y antisepsia en el cuidado de los pacientes, y
analizar la actitud del personal ante situaciones conside-
radas de riesgo de infeccién intrahospitalaria.

MATERIALES Y METODOS

Se realizé un estudio cuantitativo, descriptivo y trans-
versal (11), con una poblacion accesible constituida por
el personal de enfermeria del Hospital «Juan Pablo II»,
del Barrio Obrero de la ciudad de Pedro Juan Caballero.
Se incluy6 a enfermeros y enfermeras de ambos sexos
que prestaban servicios en dicha institucion; se excluy6
a personas que no ejercian la enfermeria y a quienes se
negaron a responder la encuesta o dejaron preguntas
cruciales sin contestar.

La fuente de informacién fueron los propios profesiona-
les de enfermeria del hospital mencionado, durante el
afio 2021. La recoleccién de datos se realizd mediante
muestreo probabilistico, utilizando como instrumento de
medicién un cuestionario estructurado de 18 items rela-
cionados con los objetivos de la investigacion: tipo de
riesgo laboral percibido, conocimiento de medidas de
prevencion, y actitud ante situaciones de cuidado con
riesgo de infeccion intrahospitalaria. Participaron 20
profesionales de enfermeria.

El estudio se llev6 a cabo respetando los principios éticos
de la investigacién con seres humanos. La participacion
fue voluntaria.

RESULTADOS

De los 20 profesionales de enfermeria encuestados, 12
(60 %) identificaron los riesgos biologicos como el
principal riesgo laboral, 5 (25 %) los riesgos quimicos y
3 (15 %) los riesgos fisicos.

En cuanto al conocimiento de medidas de prevencién, 13
(65 %) reconocieron el uso de guantes, 3 (15 %) la
manipulacion de ropa sucia, 2 (10 %) el lavado de manos
y 2 (10 %) la prevencioén de lesiones por pinchazo de
agujas. Ningtin encuestado identificé el uso de delantales
impermeables.

Respecto a la actitud ante los cuidados, 10 (50 %) refi-
rieron brindar atencién a pacientes infectados por VIH-
sida sin distincion, 6 (30 %) abstenerse de cuidar direc-
tamente a pacientes cuando presentaban lesiones cuta-
neas propias, y 4 (20 %) mostraron conciencia explicita
del riesgo laboral de infeccion intrahospitalaria.

| 15

En la clasificacion global de conocimientos y actitudes
hacia la bioseguridad, 10 (50 %) se ubicaron en el nivel
muy bueno, 6 (30 %) en el bueno y 4 (20 %) en el acep-
table; ningtin encuestado se clasific6 como deficiente.

DISCUSION

El hallazgo de que el 60 % del personal de enfermeria
identifica a los riesgos bioldgicos como el principal
riesgo laboral es consistente con la magnitud del pro-
blema documentada internacionalmente: en la encuesta
nacional china ya citada, mas de la mitad de los enfer-
meros habia sufrido efectivamente al menos un episodio
de exposicion ocupacional a sangre o fluidos corporales
(3), y en series hospitalarias de distintos paises, entre el
60 % y el 82 % de los episodios de exposicién ocupa-
cional correspondieron a lesiones con instrumentos cor-
topunzantes en personal de enfermeria (4,5). Esta
correspondencia entre percepciéon y evidencia epide-
miologica sugiere que el personal encuestado tiene una
valoracién razonablemente ajustada de su exposicion
laboral real.

Sin embargo, el patron de conocimiento de medidas de
prevencion observado en este estudio —fuerte predomi-
nio del uso de guantes (65 %) frente a un reconocimiento
mucho menor del lavado de manos (10 %) y de la pre-
vencién de lesiones por pinchazo de agujas (10 %)—
reproduce la brecha entre conocimiento y practica ya
documentada en la literatura: en el estudio indio citado,
el conocimiento correcto sobre higiene de manos fue
relativamente alto (66,4 %), pero la adherencia obser-
vada al momento de la atencién fue de solo el 32 % (6),
lo que indica que el simple conocimiento declarado de
una medida —como ocurre aqui con el lavado de manos
— no garantiza necesariamente su comprension como
prioritaria ni su aplicacion consistente. La asociacién
descrita entre mayor nivel educativo y mejor desempefio
en conocimiento y practica de medidas de control de
infecciones (7) plantea una via concreta de intervencion:
el fortalecimiento de la formacién continua del personal
de enfermeria en esta institucion.

En este sentido, la experiencia de intervenciones educa-
tivas especificas para incrementar el conocimiento sobre
bioseguridad en personal de enfermeria, documentada en
instituciones hospitalarias de la regién, respalda la via-
bilidad de estrategias formativas dirigidas a cerrar estas
brechas de conocimiento especifico, mas alla de las
medidas ya bien interiorizadas por el personal, como el
uso de guantes (9). La comparacion con estudios simila-



res realizados en el ambito latinoamericano —centrados
tanto en la evaluacion de la informacién sobre normas de
bioseguridad en otros gremios de la salud (8) como en el
nivel de conocimiento y cumplimiento en personal de
enfermeria de hospitales de la regién (10)— confirma
que la heterogeneidad en el conocimiento especifico de
las distintas medidas de bioseguridad, mas que su des-
conocimiento generalizado, es un hallazgo recurrente
en este tipo de poblaciones.

Respecto a la actitud ante los cuidados, que la mitad del
personal encuestado declare brindar atencién sin distin-
cion a pacientes con VIH-sida es un hallazgo favorable
desde la perspectiva de la no discriminacién en la aten-
cion, aunque el 30 % que refiere abstenerse de cuidar
directamente a pacientes cuando presenta lesiones cuta-
neas propias refleja, mas que una actitud negativa, una
medida de autoproteccién coherente con las normas de
bioseguridad recomendadas en la literatura especializada
(1). En conjunto, la clasificacién global de conocimien-
tos y actitudes como muy buena en la mitad del personal,
y buena o aceptable en el resto, sin ningun caso defi-
ciente, ubica a este grupo de enfermeria en un nivel
relativamente favorable en comparacién con la variabi-
lidad reportada en otros contextos hospitalarios, aunque
las brechas especificas identificadas —particularmente
en torno al lavado de manos y a la prevencion de lesiones
punzocortantes— sefialan areas concretas y abordables
de mejora continua para la institucion.
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