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Este libro cientifico se ha originado de la tesis de maestria denominada:

“NIVEL DE CONOCIMIENTO Y APLICACION DE LAS
MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD EN LOS ESTUDIANTES DE LA
CLINICA ODONTOLOGICA DE LA UNIVERSIDAD
LATINOAMERICANA CIMA - TACNA 2019”

Presentada por Janett Clarisa Uscamaita Guzman para optar el grado
académico de Maestro en Docencia Universitaria y Gestion Educativa en la

Universidad Alas Peruanas, Lima — Pera el afio 2020.
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RESENA

El libro "Proteccion y Practica' ofrece una profunda exploracién sobre un tema
crucial para la odontologia: la bioseguridad. La investigacion realizada en la Universidad
Latinoamericana CIMA, Tacna, busca identificar la relacién entre el nivel de conocimiento y
la aplicacion de las medidas de bioseguridad entre los estudiantes de odontologia, enfatizando
la importancia de estos protocolos para la proteccion tanto de los profesionales como de los

pacientes en el entorno clinico.

Este estudio, de enfoque cuantitativo y disefio no experimental, recurre a un método
exegético, comparativo e hipotético deductivo para analizar una muestra de 61 estudiantes
de los ultimos semestres académicos (8° y 10°). Los instrumentos empleados, un test de
conocimientos y una lista de cotejo para la evaluacion de la aplicacion de las medidas de
bioseguridad, fueron validados con indices de fiabilidad elevados (0,801 y 0,818),

garantizando asf la precision de los resultados obtenidos.

Entre los hallazgos, destaca que el 50,8% de los estudiantes tiene un nivel de
conocimiento medio en bioseguridad, mientras que un alarmante 19,7% revela un
conocimiento bajo o nulo. Esto se complementa con un analisis de las practicas, donde solo
el 32,8% aplica correctamente las medidas de bioseguridad, mientras que el 67,2% lo hace de
manera regular, exponiendo una desconexion preocupante entre lo que se sabe y lo que

realmente se pone en practica.

El analisis estadistico mediante la prueba de Chi cuadrado refuerza estos hallazgos,
demostrando una relacion significativa entre el nivel de conocimiento y la correcta aplicacion
de las normas de bioseguridad (p = 0,00). Esto subraya la urgencia de fortalecer las estrategias

educativas en bioseguridad dentro de las clinicas universitarias.

Este libro no solo invita a la reflexion sobre la ensefianza de la bioseguridad, sino que
también propone un replanteamiento de las practicas pedagogicas actuales para cerrar la

brecha entre el conocimiento teérico y la implementacion efectiva en el contexto clinico.
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INTRODUCCION

La bioseguridad es un concepto fundamental que merece ser abordado con seriedad
y profundidad, especialmente en el ambito de la salud dental. Para discutir sobre esta
tematica, es crucial entender que la bioseguridad engloba un conjunto de normas y conductas
que deben ser implementadas sistematicamente con el proposito de salvaguardar tanto la
salud del paciente como la del profesional que lo atiende. La aplicacién de estas normas no
es un aspecto opcional, sino que debe ser considerada una practica indispensable en cada

consulta y con cada paciente, tal como sefiala Del Valle (2002).

En una disciplina de alto riesgo de exposicién como la odontologia, la bioseguridad
debe ser adoptada como una practica rigurosa y obligatoria. Un odontélogo que se adhiere a
estas normas no solo demuestra su compromiso con la creacion de un entorno clinico seguro,
sino que también reconoce la naturaleza inherente de su trabajo, que lo expone
constantemente a fluidos corporales y otros agentes potencialmente peligrosos (Otero, 2002).
La adopcién de practicas adecuadas de bioseguridad es, por lo tanto, un indicativo del

profesionalismo y la responsabilidad que un odontélogo asume en su ejercicio diario.

El presente trabajo de investigacién tiene como objetivo primordial generar en los
estudiantes de odontologfa un interés significativo en adquirir un sélido conocimiento sobre
bioseguridad. Es vital que comprendan la relevancia de su aplicacion en la practica clinica,
no solo para su proteccioén personal, sino también para la seguridad de sus pacientes. Este
enfoque reflexivo en la implementacion de las normas de bioseguridad es esencial para
formar profesionales conscientes de su entorno y de las responsabilidades que conllevan sus

acciones.

La importancia de esta investigaciéon se manifiesta en dos dimensiones. En primer
lugar, desde una perspectiva teorica, se busca fomentar en los estudiantes una comprension
clara de los beneficios que implica la adopciéon de medidas de bioseguridad, asi como las
consecuencias negativas que pueden derivarse de su negligencia. Esto incluye no solo el
riesgo para la salud del paciente, sino también para la propia salud del odontélogo. En
segundo lugar, esta investigacion adquiere una relevancia practica al permitir que los
estudiantes apliquen los conocimientos adquiridos en su practica clinica diaria,

transformando la teorfa en acciones concretas y efectivas.
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El presente libro se estructura de manera meticulosa, comenzando con una
Dedicatoria que refleja el agradecimiento hacia quienes han apoyado este proyecto. A
continuacién, se incluye un Agradecimiento que reconoce a todas las personas que han
contribuido de diversas maneras a la realizaciéon de esta investigacién, asi como un
Reconocimiento que destaca el valor de las colaboraciones académicas y personales que

han sido fundamentales para el desarrollo del contenido.

La Resefa proporciona un panorama general sobre el enfoque y los objetivos de la
investigacion, introduciendo al lector en el tema de la bioseguridad en odontologia y su
relevancia en la formacién de futuros profesionales. La Introduccién establece el contexto
del estudio, destacando la importancia de la bioseguridad como un conjunto de normas y

conductas esenciales en la practica odontologica.

El Capitulo I: Planteamiento del Problema y Justificaciéon se dedica a definir
claramente el problema de investigacion, sus delimitaciones, y la formulaciéon de preguntas
clave. Este capitulo incluye la identificacion del problema principal y los problemas
especificos, asf como los objetivos que guiaran el estudio, tanto generales como especificos.
También se presentan las hipotesis de la investigacion y se realiza una definicién conceptual
y operacionalizacién de las variables involucradas. Ademds, se justifica la relevancia del
estudio, destacando su impacto en la formacién académica y la practica odontolégica, asi

como las limitaciones que se podrian encontrar a lo largo del proceso.

El Capitulo II: Fundamentos Teoricos y Conceptuales de la Bioseguridad
aborda la evolucion historica de la bioseguridad en odontologia, asi como los antecedentes
normativos y las guias internacionales que han marcado el camino en este ambito. Este
capitulo profundiza en los principios generales de bioseguridad, las enfermedades
transmisibles en el contexto odontolégico, los mecanismos de transmision de
microorganismos, y las medidas y métodos de prevencioén necesarios para garantizar un

entorno seguro.

En el Capitulo III: Teorias y Marcos Conceptuales sobre el Conocimiento y
Aprendizaje en Bioseguridad, se analizan las teorfas del conocimiento aplicadas a la
bioseguridad y la importancia de los modelos de aprendizaje en la ensefianza de este tema.

Se enfatiza la necesidad de concienciaciéon en bioseguridad durante la formacion
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odontologica y se describen estrategias educativas que pueden impactar positivamente en la

practica clinica.

El Capitulo IV: Disefio y Metodologia de la Investigacion detalla el enfoque
metodologico adoptado para llevar a cabo el estudio, asi como el tipo y nivel de investigacion,
métodos de recoleccion de datos y el analisis de la poblacién y muestra estudiada. Se discuten
también los métodos de validacion y confiabilidad utilizados para asegurar la robustez de los

resultados obtenidos.

Finalmente, el Capitulo V: Resultados de la Investigacion presenta un analisis
descriptivo de los conocimientos y la aplicacién de las medidas de bioseguridad entre los
estudiantes de odontologfa. Este analisis se complementa en el Capitulo VI: Analisis y
Discusion de los Resultados, donde se interpretan los hallazgos en el contexto de la
literatura existente y se discuten sus implicaciones practicas. El libro concluye con unas
Conclusiones que sintetizan los hallazgos principales y unas Recomendaciones orientadas
a mejorar las practicas de bioseguridad en la formacion de futuros odontdlogos, seguidas de

una seccion de Referencias Bibliograficas que respalda el contenido presentado.
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CAPITULO1

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA Y
JUSTIFICACION

La creciente importancia de la bioseguridad en el ambito odontolégico ha impulsado
un interés particular en el nivel de conocimiento que poseen los estudiantes de odontologia
sobre este tema. Dado que la correcta aplicaciéon de medidas de bioseguridad no solo protege
a los profesionales, sino también a los pacientes, resulta fundamental garantizar que los
futuros odontoélogos reciban una formacion adecuada que les permita desempefarse en su

campo de manera segura y eficiente.

Este capitulo tiene como objetivo plantear el problema central de la investigacion,
que radica en identificar el nivel de conocimiento y aplicacion de las normativas de
bioseguridad en los estudiantes de odontologia. Ademas, se busca justificar la relevancia de
esta investigacion, considerando tanto los riesgos inherentes al campo de la salud como la
necesidad de mejorar las estrategias educativas que abordan estos aspectos en la formacion

universitaria.

La bioseguridad se ha convertido en un pilar clave de la practica odontolégica, ya que
la correcta implementacién de estas medidas es crucial para la prevenciéon de infecciones
cruzadas y la reduccion de riesgos en el ambiente clinico. Sin embargo, estudios recientes
sugieren que los estudiantes, a pesar de recibir formacién en la materia, a menudo muestran
lagunas en su conocimiento o en la correcta aplicacion de los protocolos de bioseguridad.
Por lo tanto, surge la necesidad de evaluar no solo la teorfa, sino también la puesta en practica

de estos conocimientos en los entornos clinicos universitarios.

En las siguientes secciones, se detallara el contexto de la problematica, se definiran
los objetivos que gufan esta investigacion, y se presentara una justificacioén solida sobre por
qué es necesario profundizar en este tema. La relevancia social, académica y profesional de
este estudio se entrelaza con la creciente demanda de servicios de salud seguros y la
obligacion de las instituciones formativas de preparar a sus egresados para enfrentar los

desafios actuales del ejercicio odontolégico.
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Definicién del problema

El conocimiento de las normativas y practicas de bioseguridad es un componente
esencial en la formacién de los futuros profesionales de la odontologia, dado que su correcta
implementacién es clave para garantizar la seguridad tanto de los pacientes como de los
propios profesionales de la salud. Sin embargo, se ha identificado una preocupante
deficiencia en este conocimiento entre los estudiantes de odontologia, lo que compromete la
calidad de las practicas clinicas y la capacidad de los estudiantes para desenvolverse de manera

segura y eficaz en su futura profesion.

A menudo, los estudiantes presentan un conocimiento limitado o fragmentado sobre
las medidas necesarias para prevenir la transmision de agentes patdgenos en el entorno
clinico. Esto incluye desde el manejo adecuado de fluidos corporales hasta el uso correcto
de instrumentos esterilizados y la correcta colocaciéon de indumentaria de protecciéon como
guantes, mascarillas, mandiles y gorros. La falta de familiaridad con estos procedimientos no
solo implica un riesgo para su propia salud, sino también para la de los pacientes y demas

profesionales de salud que interactian en el entorno clinico.

Las observaciones realizadas en clinicas odontoldgicas universitarias, asi como las
entrevistas a estudiantes, revelan que estos, en muchas ocasiones, no siguen estrictamente
los protocolos establecidos. Es comun observar estudiantes que, durante las intervenciones
clinicas, omiten el uso adecuado de la indumentaria de proteccidon, o que implementan
procedimientos sin la rigurosidad necesaria, lo que incrementa las posibilidades de
contaminacion cruzada y exposicion a patdégenos. Ademas, varios estudiantes admiten no
tener claridad sobre las normas que regulan el uso de instrumentaciéon o el manejo seguro de

los desechos bioldgicos, un aspecto que deberfa ser fundamental en su formacion.

Este vacio en el conocimiento de bioseguridad no es un problema aislado ni de facil
solucién, pues en muchos casos se debe a una combinacién de factores que incluyen una
formacion académica deficiente en este ambito, una falta de concientizacién sobre la
gravedad de los riesgos, y una cultura de relajacion en la aplicacion de los protocolos en las
practicas clinicas supervisadas. Estas deficiencias evidencian la necesidad urgente de reforzar
los contenidos curriculares relacionados con la bioseguridad, garantizando que los futuros
odontélogos no solo posean un conocimiento tedrico adecuado, sino que también puedan

aplicar estos conocimientos de manera eficaz en contextos clinicos reales.
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La falta de conocimiento profundo y la aplicacién incorrecta de las medidas de
bioseguridad en las practicas clinicas no solo representan un riesgo para la salud del
profesional en formacion, sino que también afectan la calidad de la atencién brindada a los
pacientes. Al no seguir de manera estricta los protocolos de bioseguridad, los estudiantes se
exponen a una serie de riesgos que pueden derivar en la contracciéon de enfermedades
infecciosas graves. Los microorganismos, como las bacterias, virus, hongos y esporas, pueden
transmitirse facilmente a través del contacto con fluidos corporales, utensilios mal
esterilizados o superficies contaminadas. La falta de precaucion en estos aspectos puede dar
lugar a infecciones leves como resfriados o gripes, pero también a enfermedades mas graves

y de larga duracién, como la hepatitis B, la tuberculosis o el VIH.

El riesgo no solo recae en el estudiante. Los pacientes que acuden a las clinicas
odontologicas universitarias para recibir tratamiento también estan expuestos a peligros que
podrian evitarse con una correcta implementacion de los protocolos de bioseguridad. La
propagacion de infecciones cruzadas es una de las principales consecuencias de la falta de
rigurosidad en la aplicacion de estas medidas, lo que podria resultar en un aumento de la
morbilidad tanto en los pacientes como en el personal clinico. Esto no solo compromete la
integridad del paciente, sino que ademds impacta negativamente en la reputacion de la
institucién educativa y en la confianza depositada en los futuros profesionales formados en

ese entorno.

Es importante resaltar que, aunque en muchos casos la falta de aplicaciéon de medidas
de bioseguridad no es intencional, sino el resultado de una formacion insuficiente, esto no
disminuye las graves consecuencias que pueden derivarse de esta negligencia. En un entorno
clinico, la seguridad debe ser siempre la prioridad, y la educacion de los estudiantes debe estar
enfocada en la creaciéon de habitos rigurosos de higiene y proteccion. La introduccion
temprana y repetida de practicas adecuadas de bioseguridad en la formaciéon académica es
indispensable para evitar que los errores en las practicas clinicas se perpetuen una vez que

los estudiantes se conviertan en profesionales independientes.

La deficiencia en el conocimiento y la falta de aplicacién adecuada de las medidas de
bioseguridad entre los estudiantes de odontologfa representan un riesgo significativo para la
salud publica. Esto refuerza la necesidad de reestructurar los programas de enseflanza en las
facultades de odontologia, con el objetivo de que la bioseguridad no se limite a ser un

componente tedrico, sino que se transforme en una practica habitual y esencial en la vida
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profesional de los futuros odontoélogos. Solo asi sera posible garantizar la seguridad en el
ambito clinico, reducir el riesgo de enfermedades y asegurar una atencién de calidad para los

pacientes.

Delimitaciones del estudio

Para comprender de manera precisa y detallada el alcance de esta investigacion, es
fundamental definir los limites en los que se circunscribe. La delimitacién de un estudio
establece los parametros espaciales, sociales, temporales y conceptuales que guiaran la
recolecciéon y analisis de los datos. Esto permite enfocar el estudio de manera efectiva,
asegurando que se aborde especificamente el contexto seleccionado y que los resultados sean
pertinentes y aplicables a la problematica investigada. En este sentido, la presente
investigacion ha sido cuidadosamente estructurada para examinar el nivel de conocimiento
sobre bioseguridad entre los estudiantes de odontologia, tomando en cuenta las

circunstancias particulares del entorno clinico en el que se desarrolla.

A continuacion, se describen las distintas dimensiones en las que se ha delimitado
este estudio: espacial, social, temporal y conceptual, cada una de ellas establecida con el fin

de garantizar la coherencia y profundidad del analisis.

Delimitacion espacial

Este estudio se llevo a cabo dentro de las instalaciones de la Clinica Odontolégica de
la Universidad Latinoamericana Cima, ubicada en la calle Gregorio Albarracin N° 500, en el
distrito, provincia y region de Tacna. La seleccion de esta ubicacion no es arbitraria, sino que
responde a la necesidad de analizar el nivel de conocimiento en bioseguridad en un entorno
clinico universitario especifico, donde los estudiantes estain expuestos de manera directa a
practicas clinicas reales. La clinica odontolégica de esta universidad representa un espacio en
el que convergen la teorfa y la practica, y es alli donde los estudiantes deben demostrar el

manejo adecuado de las normativas de bioseguridad.

Este contexto especifico permite no solo observar la aplicacion de las medidas de

bioseguridad en un ambiente de formacion, sino también identificar las posibles deficiencias
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en el conocimiento y la implementacioén de los protocolos, lo cual es clave para el desarrollo

de esta investigacion.

Delimitacion social

El presente estudio se focaliza en los estudiantes de la Clinica Odontolégica de la
Universidad Latinoamericana Cima. Los sujetos de investigaciéon incluyen a aquellos
estudiantes que, durante su proceso formativo, participan activamente en las practicas
clinicas supervisadas en dicho establecimiento. La decisiéon de centrarse en este grupo
responde a la necesidad de evaluar el nivel de conocimiento sobre bioseguridad en quienes
se encuentran en proceso de formacioén y que, en el futuro, seran responsables de aplicar

estos principios en su ejercicio profesional.

Al delimitar la investigacién a este grupo social, se pretende obtener un panorama
claro sobre las competencias adquiridas en materia de bioseguridad, asi como identificar
posibles carencias en la formacion impartida, que podrian ser abordadas para mejorar la

calidad de la ensefianza y, en consecuencia, la seguridad en la practica clinica odontolégica.

Delimitacién temporal

El periodo de recoleccion de datos abarcé desde noviembre de 2019 hasta marzo de
2020. Esta delimitacion temporal es crucial, ya que durante estos meses los estudiantes de la
clinica odontolégica estan expuestos a una mayor carga de practicas clinicas, lo que permite
una observacion mas amplia y detallada de su comportamiento respecto a la aplicacion de las
medidas de bioseguridad. El contexto temporal seleccionado también refleja un perfodo en
el que las normativas de bioseguridad estaban en plena vigencia, lo que asegura que los

resultados obtenidos sean representativos de la realidad en ese momento.

La eleccion de este marco temporal permite también contextualizar los resultados en
un perfodo previo a la pandemia global, lo cual podria ofrecer una visién comparativa con
estudios futuros en los que las normativas de bioseguridad hayan sido reforzadas a raiz de la

crisis sanitaria mundial.
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Delimitacién conceptual

En cuanto a los aspectos conceptuales, esta investigacion se enfoca en dos pilares
fundamentales: el concepto de bioseguridad y los procedimientos aplicados como medidas
de protecciéon. Por un lado, se aborda la bioseguridad desde una perspectiva amplia,
entendida como el conjunto de practicas y protocolos destinados a prevenir la transmision
de agentes patdgenos en el entorno clinico. Este concepto incluye no solo el conocimiento
teérico sobre las normativas, sino también la correcta implementacion de las mismas en la

practica diaria de los estudiantes.

Por otro lado, se examinan de manera exhaustiva los procedimientos especificos que
constituyen las medidas de bioseguridad, tales como el uso de equipo de proteccién personal,
la esterilizacioén de instrumentos, la correcta eliminacion de residuos bioldgicos, entre otros.
Al delimitar el estudio a estos conceptos, se busca ofrecer una vision integral que permita no
solo evaluar el nivel de conocimiento, sino también cémo dicho conocimiento se traduce en

acciones concretas en el ambito clinico.

En conjunto, la delimitacién espacial, social, temporal y conceptual de esta
investigaciéon garantiza que el estudio se enfoque de manera precisa en los aspectos mas
relevantes para evaluar el nivel de conocimiento y aplicacién de las medidas de bioseguridad
por parte de los estudiantes de odontologia. Esto asegura que los resultados obtenidos seran
significativos y contribuiran a la mejora de la formacion en bioseguridad dentro del entorno

clinico universitario.

Formulacion de los problemas de investigacion

La investigacion cientifica se construye a partir de preguntas que buscan desentrafiar
fenémenos o situaciones complejas en busca de explicaciones y soluciones. En este sentido,
los problemas de investigacién constituyen el eje central sobre el cual se articula todo el
proceso de indagacion, ya que son las interrogantes las que orientan el enfoque y delimitan
los aspectos a examinar. En el presente estudio, el objetivo principal es explorar la relacion
entre el conocimiento tedrico que los estudiantes de odontologia poseen sobre las medidas
de bioseguridad y su capacidad para aplicar correctamente estos principios en un contexto

clinico.
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Los problemas de investigaciéon aqui planteados abordan de manera directa esta
relacion, con el fin de identificar posibles discrepancias entre lo que se ensefia y lo que
realmente se pone en practica. Asimismo, se busca analizar los distintos componentes que
influyen en la implementacion efectiva de las medidas de bioseguridad, tales como el uso de
barreras protectoras, la limpieza y desinfeccion de superficies, y la eliminacién adecuada de
residuos. Estas preguntas no solo permiten evaluar el estado actual de la formacién en
bioseguridad, sino que también aportan una base solida para proponer mejoras en los

procesos educativos.

Problema principal

La cuestion central de esta investigacion radica en identificar la relacion entre el
nivel de conocimiento y la aplicacion de las medidas de bioseguridad en los
estudiantes de la Clinica Odontolégica de la Universidad Latinoamericana Cima, durante el
afio 2019. Este problema principal es de gran relevancia, ya que pretende esclarecer si el
conocimiento adquirido por los estudiantes en torno a las normativas de bioseguridad se
traduce en una practica efectiva dentro del contexto clinico. Es decir, se trata de comprender
si los estudiantes no solo saben qué hacer para prevenir infecciones y asegurar la seguridad
en su trabajo, sino si realmente lo hacen y como lo implementan durante sus intervenciones

clinicas.

En un entorno donde la exposicion a patdégenos es constante, la correcta aplicacion
de las medidas de bioseguridad es fundamental. De aqui surge la necesidad de evaluar si los
futuros odontélogos estan adecuadamente preparados para enfrentar estos riesgos y si su
conocimiento es suficiente para asegurar un entorno clinico seguro, tanto para los pacientes

como para los profesionales.

Problemas especificos

A partir del problema principal, se desprenden una serie de problemas especificos
que abordan aspectos clave en la relacion entre el conocimiento tedrico y la practica de las

medidas de bioseguridad.
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a) ¢Cual es el nivel de conocimiento sobre la bioseguridad en los
estudiantes de la Clinica Odontolégica de la Universidad

Latinoamericana Cima de Tacna en el afio 2019?

Esta primera pregunta busca determinar el grado de familiarizacion que los
estudiantes tienen con las normas y procedimientos que conforman las medidas de
bioseguridad. Para obtener una respuesta precisa, es necesario evaluar no solo el
conocimiento basico de los conceptos fundamentales, sino también la comprensiéon mas
profunda de su importancia y aplicaciéon en el contexto clinico. Este aspecto es esencial, ya
que el nivel de conocimiento influye directamente en la capacidad de los estudiantes para

adoptar medidas adecuadas de prevencion.

b) ¢Qué medidas de bioseguridad aplican los estudiantes de la Clinica
Odontolégica de la Universidad Latinoamericana Cima de Tacna en

el afio 2019?

Aqui se indaga en la practica clinica cotidiana. No basta con conocer las medidas de
bioseguridad; lo crucial es implementarlas de manera efectiva. Esta pregunta busca observar
cuales de estas medidas son adoptadas por los estudiantes en su trabajo diario. Desde el uso
de barreras protectoras, como guantes y mascarillas, hasta la correcta desinfeccion de
superficies e instrumentos, el estudio profundiza en las practicas que se llevan a cabo, asi
como en las posibles omisiones o fallos que pueden presentarse durante las intervenciones

clinicas.

c) ¢Qué relacion existe entre el nivel de conocimiento y la dimensién uso
de barreras protectoras en la aplicacion de las medidas de
bioseguridad en los estudiantes de la Clinica Odontolégica de la

Universidad Latinoamericana Cima de Tacna en el afio 2019?

Las barreras protectoras constituyen uno de los pilares fundamentales de la
bioseguridad, ya que actian como la primera linea de defensa contra infecciones. Esta

pregunta examina la correlacion entre el conocimiento teérico de los estudiantes sobre el uso
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adecuado de guantes, mascarillas, mandiles y otras barreras, y su implementaciéon en la
practica clinica. El objetivo es identificar si los estudiantes no solo comprenden la

importancia de estos elementos, sino también si los utilizan de forma correcta y consistente.

d) ¢Qué relacion existe entre el conocimiento y la dimensién limpieza y
manejo de desinfeccion en la aplicacion de las medidas de
bioseguridad en los estudiantes de la Clinica Odontolégica de la

Universidad Latinoamericana Cima de Tacna en el afio 2019?

La limpieza y desinfeccién adecuada de las areas de trabajo y los instrumentos
utilizados es otro componente crucial de las medidas de bioseguridad. Esta pregunta se centra
en la relacién entre el nivel de conocimiento que los estudiantes tienen sobre los protocolos
de limpieza y desinfeccién, y su capacidad para llevarlos a cabo en la practica. Aqui se busca
identificar posibles areas de mejora en la formacion, especialmente en lo que respecta a la
correcta utilizaciéon de productos desinfectantes y la frecuencia con la que se deben aplicar

estos procedimientos.

e) ¢Qué relacion existe entre el nivel de conocimientos y la dimensiéon
eliminaciéon de residuos sélidos en la aplicacion de las medidas de
bioseguridad en los estudiantes de la Clinica Odontolégica de la

Universidad Latinoamericana Cima de Tacna en el afio 2019?

La eliminaciéon correcta de los residuos sélidos, especialmente aquellos que han
estado en contacto con fluidos corporales o que pueden ser portadores de agentes patdgenos,
es esencial para mantener un entorno seguro. En esta pregunta, se busca analizar si los
estudiantes comprenden los protocolos para la eliminacién de residuos y si los siguen de
manera adecuada en su trabajo clinico. El manejo inadecuado de estos desechos puede tener
graves consecuencias para la salud publica, por lo que es fundamental evaluar el grado de

adherencia a las normativas establecidas.
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Los problemas de investigacion planteados en este estudio buscan no solo evaluar el
nivel de conocimiento sobre bioseguridad entre los estudiantes de odontologia, sino también
examinar cémo este conocimiento se refleja en su practica clinica diaria. A través de esta
investigacioén, se espera identificar las areas de mejora en la formacién de los futuros
profesionales de la odontologia, garantizando que estén debidamente capacitados para

enfrentar los retos de la bioseguridad en un entorno clinico.

Obijetivos de la investigacion

La formulacién de objetivos claros y precisos es un componente esencial en cualquier
investigacion cientifica, ya que estos guian el enfoque del estudio y establecen la direccion
que se seguira en la busqueda de respuestas. Los objetivos de investigacion permiten no solo
delimitar el alcance de la indagacion, sino también definir los parametros que permitiran
evaluar la efectividad de la intervencion educativa y la aplicacién practica de los
conocimientos adquiridos. En este contexto, el presente estudio se centra en la bioseguridad
dentro de la practica clinica de los estudiantes de odontologia en la Universidad

Latinoamericana Cima.

A través de la identificacién y analisis de los objetivos, se busca comprender la
relacién entre el conocimiento tedrico sobre bioseguridad y su aplicaciéon en situaciones
reales. Esto es fundamental para garantizar que los futuros odontélogos no solo comprendan
la importancia de las medidas de bioseguridad, sino que también sean capaces de
implementarlas eficazmente en su ejercicio profesional. A continuacién, se presentan los
objetivos de esta investigacion, los cuales se dividen en un objetivo general y varios objetivos

especificos que abordaran aspectos clave de la problematica planteada.

Objetivo general

Determinar la relacién entre el nivel de conocimiento y la aplicacién de las
medidas de bioseguridad en los estudiantes de la clinica Odontolégica de la

Universidad Latinoamericana Cima de Tacna en el afio 2019.
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Este objetivo general tiene como proposito fundamental investigar de manera
integral como se interrelacionan el conocimiento teérico que los estudiantes han adquirido
sobre bioseguridad y la manera en que este conocimiento se traduce en practicas efectivas
dentro de la clinica. A través de esta indagacion, se espera obtener una comprension mas
profunda de las dinamicas que rigen la formacién en bioseguridad y su impacto en la practica

clinica, lo que permitira identificar areas de mejora y reforzar el proceso educativo.

Objetivos especificos

a) Identificar el nivel de conocimiento sobre las medidas de bioseguridad
en los estudiantes de la clinica Odontolégica de la Universidad

Latinoamericana Cima — Tacna 2019.

Este objetivo busca establecer un diagnéstico claro sobre cuan familiarizados estan
los estudiantes con los principios y normas de bioseguridad. Es crucial conocer el nivel de
conocimiento tedrico que poseen, ya que esto influye directamente en su capacidad para
aplicar efectivamente las medidas de proteccién necesarias en su practica clinica. La
identificacion de este nivel de conocimiento permitira reconocer las fortalezas y debilidades

en la formacidn recibida.

b) Determinar la aplicacion de las medidas de bioseguridad en los
estudiantes de la clinica Odontolégica de 1la Universidad

Latinoamericana Cima — Tacna 2019.

Este objetivo se enfoca en observar y analizar las practicas reales de los estudiantes
en relacién con la bioseguridad. Se busca determinar si las medidas conocidas se estan
implementando de manera adecuada en la practica clinica diaria. Comprender las
discrepancias entre conocimiento y aplicacion es vital para desarrollar estrategias que

aseguren un entorno seguro tanto para los estudiantes como para sus pacientes.
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c) Determinar la relacion entre el nivel de conocimientos y la dimensién
uso de barreras protectoras en la aplicacion de las medidas de
bioseguridad en los estudiantes de la clinica Odontolégica de la

Universidad Latinoamericana Cima de Tacna en el afio 2019.

Este objetivo investiga especificamente cémo el conocimiento sobre el uso de
barreras protectoras, como guantes, mascarillas y otros equipos, se relaciona con su
aplicacion efectiva en la practica. El uso de barreras protectoras es fundamental para prevenir
la transmisiéon de infecciones en el contexto clinico, y entender esta relacion permitira
identificar si los estudiantes estan utilizando adecuadamente estos elementos en su trabajo

diario.

d) Determinar la relacién entre el nivel de conocimientos y la dimension
limpieza y manejo de desinfeccion en la aplicacion de las medidas de
bioseguridad en los estudiantes de la clinica Odontolégica de la

Universidad Latinoamericana Cima de Tacna en el afio 2019.

Este objetivo se centra en la limpieza y desinfeccién, aspectos criticos de la
bioseguridad. Se busca evaluar cémo el conocimiento adquirido en la formaciéon académica
se traduce en practicas efectivas de limpieza y desinfecciéon en la clinica. La correcta
implementacién de estos procedimientos es esencial para mantener un ambiente seguro, y

esta investigacion pretende resaltar la importancia de dicho conocimiento.

e) Determinar la relacién entre el nivel de conocimientos y la dimension
eliminacion de residuos sélidos en la aplicacion de las medidas de
bioseguridad en los estudiantes de la clinica Odontolégica de la

Universidad Latinoamericana Cima de Tacna en el afio 2019.

Este objetivo final se enfoca en el manejo de residuos sélidos generados durante las
practicas clinicas, analizando como el conocimiento sobre la eliminacién adecuada de estos
desechos se relaciona con las acciones que los estudiantes llevan a cabo. Un manejo

inadecuado de residuos puede representar un riesgo significativo para la salud publica, por lo
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que este aspecto es crucial para asegurar que los futuros odontélogos estén bien preparados

para manejar situaciones que impliquen la gestién de desechos.

En conjunto, estos objetivos de investigacion no solo guiaran el desarrollo del
estudio, sino que también proporcionaran una base solida para la mejora continua de la
formacion en bioseguridad en el ambito odontolégico. La identificacién de la relacion entre
conocimiento y practica se presenta como un paso fundamental para asegurar que los
estudiantes se conviertan en profesionales competentes y responsables, capaces de garantizar

la seguridad en su futura labor clinica.

Hipoétesis

Hipotesis general

Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y la aplicacion de las
medidas de bioseguridad en los estudiantes de la Clinica Odontoldgica de la Universidad

Tatinoamericana CIMA — Tacna 2019.

Hipotesis especificas

a. El nivel de conocimiento sobre las medidas de bioseguridad en los
estudiantes de la clinica Odontolégica de la Universidad Latinoamericana

Cima es bajo.

b. Los estudiantes de la clinica Odontoldgica de la Universidad Latinoamericana
Cima, tienen una mala aplicacién de las medidas de bioseguridad en la Clinica

Odontoldgica.

c. Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y la dimension uso
de barreras protectoras de la aplicacion de las medidas de bioseguridad en los
estudiantes de la clinica Odontolégica de la Universidad Latinoamericana

Cima de Tacna en el afio 2019.
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d. Existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos y la dimension
limpieza y manejo de desinfecciéon de la aplicaciéon de las medidas de
bioseguridad en los estudiantes de la clinica Odontoldgica de la Universidad

Latinoamericana Cima de Tacna en el ano 2019.

e. Existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos y la dimension
eliminacién de residuos sélidos de la aplicacion de las medidas de
bioseguridad en los estudiantes de la clinica Odontoldgica de la Universidad

Latinoamericana Cima de Tacna en el ano 2019.

Definicién conceptual y operacionalizacion de las variables

Definicion conceptual de nivel de conocimiento: Conjunto integrado de ideas y
conceptos que el hombre va adquiriendo mediante la experiencia y en forma racional sobre
las medidas de bioseguridad. El conocimiento solo puede residir dentro de un conocedor

una persona determinad que lo interioriza racional o irracionalmente.

Definiciéon conceptual de medidas de bioseguridad: Se refiere a poner en
practica las normas preventivas para evitar el contagio por exposicion de agentes infecciosos,
sean fisicos quimicos o bioldgicos, es la accion que se desarrolla con la aplicacion de ciertos

conocimientos en el dia a dia.

Definicién operacional de nivel de conocimiento: es la informacion que tiene los
alumnos sobre medidas de bioseguridad para lo cual se aplic6 un test de 20 preguntas al inicio

de su clase durante el turno mafiana para evitar el sesgo de informacion.

Definicién operacional de medidas de bioseguridad: las practicas de medidas de
bioseguridad en los alumnos es la base principal para disminuir los riesgos de accidentes para
los cual se debera aplicar los conocimientos para los cual se aplicé un Test en turnos clinicos

de manera aleatoria para evitar el sesgo de seleccion.
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Justificacion del estudio

La justificacion de este estudio se fundamenta en la imperiosa necesidad de examinar
y optimizar el conocimiento y la implementacion de las medidas de bioseguridad entre los
estudiantes de odontologia en la Universidad Latinoamericana Cima. En la practica clinica
odontologica, los riesgos asociados a la exposicion a patégenos son considerables y no
pueden ser subestimados. Por lo tanto, es crucial que los futuros odontélogos estén
equipados con la informacién y las habilidades necesarias para abordar estos retos con
eficacia. Este estudio tiene como objetivo no solo determinar el nivel actual de conocimiento
entre los estudiantes, sino también explorar como dicho conocimiento se traduce en acciones
concretas dentro del entorno clinico. Esta evaluacion es vital para establecer un marco de
referencia que garantice la seguridad tanto de los pacientes como de los propios estudiantes

durante la atencidon dental.

Relevancia cientifica

La relevancia cientifica de esta investigacion radica en su capacidad para contribuir a
la comprensién mas amplia del ambito de la bioseguridad en odontologia. Al proporcionar
datos cuantitativos sobre el nivel de conocimiento y la aplicacion efectiva de las medidas de
bioseguridad entre los estudiantes, el estudio enriquecera la literatura existente y abrira nuevas
vias de reflexiéon sobre las practicas actuales. Los hallazgos no solo seran utiles para
académicos y profesionales de la salud, sino que también facilitaran un dialogo mas
informado sobre la importancia critica de la bioseguridad en la educacién y practica
odontologica. Este estudio, por ende, no solo se limita a abordar una problematica especifica,
sino que también se erige como un punto de partida para investigaciones futuras que
exploren la interrelacion entre la educacion, la practica clinica y la bioseguridad, promoviendo

un enfoque integral en la formacién de profesionales de la odontologia.

Impacto en la formacion académica y practica odontolégica

El impacto de esta investigaciéon en la formacién académica y en la practica
odontologica es indudablemente significativo. Al identificar las areas en las que existen

deficiencias en el conocimiento y en la aplicacion de las medidas de bioseguridad, este estudio
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proporciona una oportunidad invaluable para desarrollar estrategias educativas mas efectivas
que integren estos aspectos criticos en el curriculo de formacion. La investigacion ofrecera a
la universidad informacién valiosa sobre la situacién actual en relacién con la educacion en
bioseguridad, permitiendo a los educadores y responsables de programas académicos realizar
ajustes necesarios en sus enfoques pedagogicos. Al mejorar la formacién en bioseguridad, se
asegurara que los futuros odontélogos estén debidamente preparados para brindar atencioén

de calidad y cumplir con los estandares de seguridad requeridos en el entorno clinico.

Importancia de mejorar las practicas de bioseguridad

LLa mejora de las practicas de bioseguridad en el ambito de la atencién odontologica
es de suma importancia para minimizar los riesgos de infecciones y garantizar la salud tanto
de los pacientes como del personal de salud. Este estudio destaca la necesidad de que los
estudiantes adopten una mentalidad proactiva hacia la bioseguridad, implementando de
manera efectiva las medidas necesarias durante su practica clinica. A través de la
concienciacion y la educacién, se busca promover un cambio cultural que priorice la
seguridad en la atencién dental. Las conclusiones obtenidas de esta investigacion tendran un
impacto directo y tangible en la comunidad de pacientes, asegurando que se les brinde un
entorno seguro y protegido durante su tratamiento dental. Esta mejora en las practicas de
bioseguridad no solo incrementara la confianza de los pacientes en los servicios
odontolégicos, sino que también contribuira a la salud puablica en general, reflejando un

compromiso con la excelencia y la ética en la atencion sanitaria.

Viabilidad y factibilidad del estudio

La relevancia de mi investigacioén radica en su capacidad para evaluar de manera
precisa el nivel de conocimiento y la aplicacion efectiva de las medidas de bioseguridad entre
los estudiantes de odontologia. Para lograr este objetivo, se llevard a cabo un estudio con un
enfoque cuantitativo, que se basara en la recoleccion de datos a través de encuestas
cuidadosamente disefiadas. Este método permitira obtener resultados estadisticamente
significativos que reflejen la situacién actual en la formaciéon de los futuros odontélogos

respecto a la bioseguridad.
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Cabe destacar que la investigacién contara con un apoyo financiero minimo, lo que
implica que los recursos seran optimizados al maximo. En este sentido, la totalidad de los
costos asociados al desarrollo de este proyecto sera asumida por la investigadora, lo que
demuestra un compromiso personal y profesional con la mejora de las practicas de

bioseguridad en el ambito odontolégico.

Ademas, es fundamental para el avance de este estudio obtener la debida autorizacién
del Decano de la Escuela Profesional de Odontologia de la Universidad Latinoamericana
Cima. Esta aprobaciéon no solo garantizara el cumplimiento de los procedimientos
académicos y administrativos, sino que también legitimara la investigacion en el contexto
institucional. La colaboracién y el respaldo de la direccién de la escuela son elementos
esenciales que contribuiran a la implementacion exitosa del estudio, permitiendo asi que los
hallazgos obtenidos puedan ser utilizados para fortalecer la formacion en bioseguridad de los
estudiantes y, por ende, mejorar la calidad de la atencién odontolégica que se brinda en la

clinica.

Limitaciones del estudio

La presente investigacion se llevara a cabo con una muestra especifica de estudiantes
que se encuentran actualmente en los ciclos VIII y X de la carrera de Odontologia en la
Universidad Latinoamericana Cima. Este enfoque se justifica por la necesidad de evaluar a
aquellos alumnos que ya han adquirido un conocimiento considerable y practico en el ambito
clinico, lo que les permitira proporcionar respuestas mas informadas sobre las medidas de

bioseguridad.

Sin embargo, es importante reconocer que este estudio podria enfrentar ciertas
limitaciones que podrian afectar la representatividad y la validez de los resultados. Entre estas

limitaciones se encuentran:

¢ Alumnos que hayan dejado el curso de clinica integral: Es posible que
algunos estudiantes no estén participando en el curso de clinica integral, lo
que limitara la muestra disponible para la investigacion. La ausencia de estos

alumnos puede resultar en una falta de diversidad en las respuestas, ya que
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los estudiantes que han abandonado este curso podtian tener diferentes

niveles de conocimiento y aplicacién de las medidas de bioseguridad.

e Ausencia de los alumnos: La asistencia de los estudiantes a las sesiones
programadas para la recoleccion de datos es un factor crucial. La posible
inasistencia de algunos alumnos podria reducir el tamafio de la muestra,
afectando asi la representatividad de los hallazgos. Esta situacion puede surgir
por diversas razones, como compromisos personales, problemas de salud u

otras obligaciones académicas que impidan su participacion en el estudio.

¢ Alumnos que no deseen participar de la encuesta: La disposicion de los
estudiantes para participar en la encuesta es otro aspecto que puede influir en
la calidad de la investigacion. Es probable que algunos alumnos no deseen
participar, ya sea por falta de interés, temor a la evaluaciéon o simplemente
porque prefieren no compartir su opinion. Esta resistencia podria sesgar los
resultados, ya que solo se recopilarian datos de aquellos que estan dispuestos
a participar, lo que podria no reflejar con precision la realidad del
conocimiento y la aplicacion de las medidas de bioseguridad entre toda la

poblacién estudiantil.

A pesar de estas limitaciones, se considera que el estudio proporcionara una visién
valiosa sobre el estado actual del conocimiento y la aplicacion de las medidas de bioseguridad
en la formacién de los estudiantes de odontologia, sentando las bases para futuras

investigaciones y mejoras en la educacion odontoldgica.

(G%]
S

Janett Clarisa Uscamaita Guzman, Edgard Guido Calderén Copa, Juan José Evaristo
Changllio Roas, Gleny Betzabé Maquera Flores, Yury Miguel Tenorio Cahuana



Proteccion y Practica
Analisis del Nivel de Conocimiento en Bioseguridad de los Estudiantes de Odontologfa

CAPITULO II

FUNDAMENTOS TEORICOS Y
CONCEPTUALES DE LA BIOSEGURIDAD

La bioseguridad se ha convertido en un componente esencial en la practica de la
odontologia, dado el incremento de riesgos asociados a la transmision de enfermedades
infecciosas en entornos clinicos. Este capitulo tiene como objetivo proporcionar un marco
tedrico y conceptual que sustente la importancia de la bioseguridad en la formacién y practica

de los estudiantes de odontologia.

En primer lugar, se exploraran los conceptos clave relacionados con la bioseguridad,
incluyendo su definicion, objetivos y principios fundamentales. Se discutira la evolucion
histérica de la bioseguridad, asi como su relevancia en el contexto actual de la salud publica,
destacando la necesidad de adoptar practicas seguras en el manejo de pacientes y en el uso

de instrumentos y materiales clinicos.

A continuacion, se abordaran las normativas y regulaciones que rigen la bioseguridad
en el ambito odontolégico, analizando como estas directrices influyen en la practica
profesional y en la formacién académica de los futuros odontélogos. Ademas, se examinaran
los riesgos biologicos a los que se enfrentan los profesionales de la salud y la importancia de

implementar estrategias efectivas para su mitigacion.

Por ultimo, este capitulo permitira establecer una base soélida sobre la cual se
desarrollaran las secciones posteriores del libro, donde se profundizara en la evaluacion del
conocimiento en bioseguridad de los estudiantes de odontologia y en las estrategias didacticas

necesarias para fortalecer su formacién en esta area critica.

Asi, se espera que los lectores comprendan la bioseguridad no solo como un conjunto
de normas y procedimientos, sino como una cultura de prevencion que debe ser adoptada y

promovida dentro de la practica odontolégica.
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Evolucion histérica de la bioseguridad en odontologia

La bioseguridad en el ambito odontolégico ha experimentado una notable
transformacion a lo largo de las dltimas décadas. Esta evolucion es el resultado de la creciente
comprension de los riesgos asociados a la transmision de enfermedades infecciosas en los
entornos clinicos, asi como de la necesidad imperiosa de proteger tanto a los pacientes como
a los profesionales de la salud dental. Para comprender plenamente esta evolucion, es
fundamental examinar los antecedentes en normativas y gufas internacionales que han sido

determinantes en la configuraciéon de practicas seguras dentro del ejercicio de la odontologfa.

La historia de la bioseguridad nos proporciona un relato cronolégico que se remonta
al afio 1540, cuando el autor Girolamo Fracastoro estrené su obra “En el contagio”. En esta
obra, Fracastoro fue pionero al abordar por primera vez los efectos de las infecciones
contagiosas, sentando las bases para la comprension de como se propagan las enfermedades.
Mas de un siglo después, Luis Pasteur contribuyé de manera significativa al campo de la
microbiologia con su “Teorfa germinal de las enfermedades infecciosas”, donde expuso
c6mo los microorganismos son responsables de causar enfermedades, revolucionando la

manera en que se perciben las infecciones.

En 1865, Joseph Lister introdujo un enfoque innovador en el quirdfano,
proponiendo el uso del acido carbdlico como desinfectante y la implementacion de técnicas
anestésicas. Esta propuesta marcé un hito en la practica quirargica, al priorizar la seguridad

del paciente y minimizar el riesgo de infecciones postoperatorias.

A lo largo del siglo XX, especificamente en Estados Unidos, se establecieron una
serie de normas de bioseguridad destinadas a su aplicacion en laboratorios. Un estudio crucial
realizado en 1941 evidenci6 las infecciones laborales, resaltando que un 20% de estas estaban
relacionadas con accidentes operatorios, mientras que el 80% se debia a la exposicioén directa
a agentes patogenos. Este hallazgo subrayé la necesidad de implementar medidas de

proteccion para el personal sanitario.

En la década de 1980, el surgimiento del brote de tuberculosis y la aparicion del VIH
resaltaron la urgencia de reforzar la proteccion del personal de salud. Estas enfermedades
generaron un alto riesgo de contagio, lo que llevé a un enfoque renovado en la bioseguridad

dentro del ambito clinico.
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La evolucién de la tecnologia y la ciencia ha traido consigo cambios significativos en
diversas profesiones, y la odontologia no ha sido la excepcion. Anteriormente, los avances
tecnoldgicos provenientes de pafses del primer mundo eran considerados no esenciales, pero
hoy se reconocen como fundamentales. Herramientas esenciales de salud, como guantes y
materiales esterilizados, son ahora componentes indispensables en la practica clinica,

constituyendo los cimientos de lo que conocemos como bioseguridad.

El término "bioseguridad" se deriva de dos conceptos: “BIO”, que significa vida, y
“SEGURO”, que implica estar libre o exento de riesgos. La bioseguridad se define como un
proceso destinado a preservar la salud, controlando los factores de riesgo que puedan
amenazatla, tales como las enfermedades infectocontagiosas. Es el resultado de una serie de
procedimientos meticulosamente elaborados que buscan garantizar la atencién segura y

efectiva del paciente.

Es fundamental entender la bioseguridad como un conjunto de actitudes y medidas
que protegen al personal de salud de posibles infecciones que podrian contraerse en su
entorno laboral. Estas actitudes no deben limitarse unicamente al personal que trabaja en el
area asistencial, sino que deben extenderse a todos aquellos que interactian en el ambito
laboral. Un entorno de trabajo disefiado con un enfoque en la prevencion y disminucion de

riesgos es esencial para la seguridad de todos los involucrados (Arivilca, 2019).

Controlar el proceso de transmisién de enfermedades es crucial para evitar contagios.
Para lograr esto, es necesario implementar medidas preventivas que protejan tanto al
operador como al paciente. Durante la practica clinica, es vital mantener siempre presentes
los principios basicos de bioseguridad, que no solo garantizan la seguridad del personal, sino
que también protegen la salud de los pacientes, creando un entorno seguro y eficiente para

la atencién médica.

Antecedentes en las normativas y guias internacionales

La inquietud por la transmisién de enfermedades infecciosas en el contexto de la
atencion sanitaria comenzé a gestarse a finales del siglo XIX y principios del XX, en un

periodo marcado por el surgimiento de la microbiologia y el descubrimiento de los agentes
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patégenos como causantes de enfermedades. Sin embargo, fue en la década de 1980 cuando
se comenzaron a establecer directrices mas estructuradas y sistematicas para abordar los

riesgos bioldgicos en el ambito dental.

1. Directrices de la Organizacion Mundial de 1a Salud (OMS): A partir de los afios
80, la OMS ha sido un referente crucial en la elaboracién de directrices
internacionales sobre bioseguridad. En 1987, la OMS publicé su primer documento
dedicado a la prevencion de infecciones en entornos de atencion dental, un texto que
enfatizaba la necesidad de establecer estandares rigurosos de higiene y desinfeccion.
Esta publicaciéon marcé un hito en la promocion de practicas de bioseguridad,

estableciendo un marco que influy6 en muchas jurisdicciones a nivel mundial.

2. Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades (CDC): En 1993, los
CDC de Estados Unidos emitieron un informe titulado "Guia para el Control de
Infecciones en la Practica Dental", el cual se convirtié en un estindar de referencia
ampliamente reconocido en el ambito odontolégico. Este documento introdujo el
concepto de "precauciones universales”, recomendando el uso de equipos de
proteccion personal como guantes y mascarillas, asi como el manejo seguro de
desechos bioldgicos. Las directrices del CDC han sido adoptadas y adaptadas en
diversas partes del mundo, evolucionando continuamente en respuesta a los desafios

emergentes en la atencién dental.

3. Normativas de la Asociacion Dental Americana (ADA): Desde los afios 90, la
ADA ha desarrollado y actualizado sus directrices sobre bioseguridad, ofreciendo
recursos valiosos a los profesionales dentales. Estas gufas abordan no solo las
medidas de control de infecciones, sino que también enfatizan la gestién de riesgos
en la atenciéon odontolégica, subrayando la importancia de la educaciéon y la

capacitacion continua para garantizar la seguridad en la practica.

4. Regulaciones de la Unién Europea: En Europa, la Directiva 2000/54/CE, que
protege a los trabajadores de los riesgos relacionados con la exposicion a agentes
biolégicos, ha sido fundamental en la implementacién de medidas de bioseguridad
en la practica odontoldgica. Esta directiva establece requisitos claros para la

evaluacion de riesgos y la adopcion de medidas preventivas en los entornos de
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atencion sanitaria, incluyendo la odontologia, garantizando asi un marco normativo

solido que promueve la seguridad en el trabajo.

5. Desarrollo de estandares internacionales: Con el tiempo, organizaciones como la
Organizacion Internacional de Normalizacion (ISO) han formulado estandares
especificos que abordan la gestiéon de la calidad y 1a bioseguridad en la atencion dental.
Estos estandares son esenciales para guiar a los profesionales en la implementacion
de practicas seguras y efectivas en sus clinicas, asegurando asf la proteccién de la salud

de pacientes y trabajadores.

La evolucién histérica de la bioseguridad en odontologia se ha visto marcada por el
desarrollo de normativas y gufas internacionales que han definido y moldeado las practicas
de prevencién y control de infecciones. Estas normativas no solo han sido fundamentales
para mejorar la seguridad de los pacientes y los profesionales, sino que también han
contribuido a establecer una cultura de prevencién dentro del ambito odontolégico. Es
crucial que estas directrices sean actualizadas y difundidas de manera continua, a fin de
enfrentar los nuevos retos que surgen en la practica clinica y garantizar asi una atenciéon dental
segura y eficaz. La bioseguridad debe ser entendida no solo como un conjunto de normas y
procedimientos, sino como un compromiso colectivo hacia la prevencién de riesgos y la

promocién de la salud en la comunidad.

En el ambito nacional, es fundamental considerar los estudios previos que han
abordado la bioseguridad en el contexto de la formacion de los estudiantes de odontologia.
Uno de los trabajos mas relevantes es el de Fernandez (2010), titulado “Conocimiento y
practica de la norma técnica de bioseguridad en las clinicas integrales de los alumnos de
odontologia de la Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote”. El objetivo principal de
esta investigacion fue evaluar el nivel de aprendizaje sobre bioseguridad en las clinicas

integrales de la Universidad para el afio 2014.

LLa metodologia empleada fue de tipo cuantitativa, descriptiva y correlacional, con un
enfoque transversal. Se seleccioné una muestra de 53 estudiantes a quienes se les aplicé un
cuestionario que inclufa tanto una encuesta como un check-list para facilitar la observacion

de los encuestados. Los resultados revelaron que el 39.62% de los participantes presentaban
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un nivel de conocimiento deficiente sobre bioseguridad, mientras que el 32.08% se ubicaron
en un nivel considerado bueno. En términos de practica, se encontré que un alarmante
66.04% de los estudiantes mostré un desempeno deficiente, y solo el 7.55% alcanzé un nivel
bueno. Ademas, al analizar la relaciéon entre las variables de conocimiento y practica, se
observé que el 66.7% de los alumnos con un conocimiento bueno demostraron una practica
muy deficiente. Por otro lado, un 50% de los estudiantes presentaron un conocimiento bueno
y una practica deficiente, mientras que otro 50% tuvo un conocimiento deficiente y una
practica regular. Solo el 12.50% alcanzé un nivel regular en ambas dimensiones. La aplicacion
de la prueba estadistica Chi cuadrado para contrastar la hipotesis formulada arrojé un
resultado no significativo (p > 0.05), lo que permiti6é corroborar la hipétesis nula (Ho) de la

investigacion.

Por su parte, Aranda (2016) llevd a cabo un estudio titulado “El nivel de
conocimiento y practica sobre medidas de bioseguridad de los estudiantes de estomatologia
de la Universidad Nacional de Trujillo”. Esta investigacion, de caracter basica, descriptiva y
transversal, tuvo como finalidad principal determinar el nivel de conocimiento sobre
bioseguridad de los estudiantes y su grado de aplicacion practica en el afio 2015. Para ello, se
seleccion6 una muestra de 65 estudiantes de los afios tercero, cuarto y quinto,

distribuyéndolos en tres grupos.

El instrumento utilizado para la recoleccion de datos fue un cuestionario de encuesta,
lo que permiti6 obtener informacién relevante para evaluar el nivel de conocimiento de los
participantes. Para medir la aplicacion practica de las medidas de bioseguridad, se
implement6 una lista de verificaciéon que habia sido previamente validada. Los resultados
obtenidos mostraron que el 47.7% de los estudiantes se ubicaron en niveles regulares a malos
en cuanto a conocimiento, y un 67.7% presentaron un nivel regular de practica. En
conclusion, el estudio de Aranda evidencié un grado de conocimiento que oscilaba entre
regular y malo, asi como una aplicaciéon practica que también se considerd regular. Estos
hallazgos subrayan la necesidad de reforzar la formacion en bioseguridad en las instituciones
educativas, con el fin de mejorar tanto el conocimiento como la practica de los futuros

profesionales en el campo de la odontologia.

En el ambito de la bioseguridad en la formacién odontoldgica, la investigacion de

Saenz (2007), titulada “La evaluacién del grado de conocimiento y su relacién con la actitud
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sobre medidas de bioseguridad de los internos de odontologfa del Instituto de Salud Oral de
la Fuerza Aérea del Perd”,; se destaca por su enfoque en la correlacion entre el conocimiento
y la actitud respecto a los protocolos de bioseguridad entre los internos de odontologia de
ISOFAP. El propésito principal de este estudio fue identificar como se relacionan el grado

de conocimiento y la actitud que tienen estos internos hacia las medidas de bioseguridad.

La investigacion se llevé a cabo con una muestra de 40 internos, a quienes se les
solicit6 responder de forma andénima a un cuestionario compuesto por 22 preguntas.
Adicionalmente, se realiz6 una inspeccion anénima para evaluar su actitud frente a los
protocolos establecidos. Para clasificar el conocimiento y la actitud de los participantes, se
definieron tres niveles: bueno, regular y malo. Se aplicaron pruebas estadisticas de
correlacién, como Pearson y Spearman, para determinar la relacion entre las variables
estudiadas. Los resultados mostraron que el 90% de los internos tenfa un conocimiento
catalogado como regular, mientras que el 62.5% presentaba una actitud también considerada
regular. Sin embargo, se concluyé que no existia una relacion significativa entre las variables
analizadas, lo que sugiere que un conocimiento teérico sobre bioseguridad no se traduce

necesariamente en una actitud positiva hacia su aplicacion.

Por otro lado, Huanco (2012) realizé un estudio titulado “El conocimiento y
aplicaciéon de medidas de bioseguridad en estudiantes de la clinica odontoldgica de la
Universidad Andina Néstor Caceres Velasquez”. Este trabajo tuvo como objetivo determinar
si existia una relacién entre el conocimiento sobre bioseguridad y su aplicacion practica entre
los estudiantes. La investigaciéon adopté un disefio transversal-descriptivo y se llevé a cabo
con una muestra total de 75 estudiantes. Para la recoleccién de datos, se utilizaron dos

instrumentos: una encuesta y una guia de observacion.

Los resultados obtenidos reflejaron los niveles de conocimiento de los estudiantes,
donde se identific6 que el 34.67% tenfa un conocimiento muy bueno, el 30.67% bueno, el
20% regular y el 14.67% deficiente. En lo que respecta al cumplimiento de las medidas de
bioseguridad, el 61.3% de los estudiantes las aplicaban de manera correcta. ILa conclusién del
estudio de Huanco fue que existia una relacion significativa entre el conocimiento y la
aplicacion de las medidas de bioseguridad, lo que resalta la importancia de una formacion
adecuada y su impacto positivo en la practica profesional. Estos hallazgos subrayan la

necesidad de continuar investigando y mejorando la ensefianza de la bioseguridad en las

Janett Clarisa Uscamaita Guzman, Edgard Guido Calderén Copa, Juan José Evaristo
Changllio Roas, Gleny Betzabé Maquera Flores, Yury Miguel Tenorio Cahuana

(GF)
~



Proteccion y Practica
Analisis del Nivel de Conocimiento en Bioseguridad de los Estudiantes de Odontologfa

instituciones de formacién odontoldgica, con el objetivo de fomentar tanto el conocimiento

como su adecuada implementacién en la practica clinica.

El estudio realizado por Alata y Ramos (2011), titulado “El nivel de conocimiento de
los alumnos de la EAP de odontologia y aplicaciéon de las medidas de bioseguridad para
reducir el riesgo de contagio de enfermedades en la clinica dental de la UNHEVAL”, se
destaca por su analisis de la relacién entre el conocimiento que poseen los estudiantes y su
aplicacion efectiva de medidas de bioseguridad para prevenir el contagio de enfermedades en
el entorno clinico. El propésito central de esta investigacion fue identificar como el nivel de
conocimiento de los alumnos impacta su capacidad para implementar adecuadamente las

normas de bioseguridad.

La metodologia empleada fue de corte observacional-analitico, con un disefio
prospectivo y transversal. Se evalud a un total de 95 estudiantes, a quienes se les aplicé un
cuestionario disefiado para recoger datos sobre su nivel de conocimiento, clasificado en tres
categorias: “bueno”, “regular” y “malo”. Ademas, se llevé a cabo una inspeccién anénima
para evaluar la actitud de los estudiantes respecto a las medidas de bioseguridad,

b N1

jerarquizandola en “si cumple”, “cumple a veces” y “no cumple”.

Los datos obtenidos se organizaban en una matriz y se analizaron utilizando un
programa estadistico virtual, SPSS, junto con la prueba de Pearson para determinar la relacién
entre las variables del estudio. Los resultados revelaron la existencia de una relacion
significativa entre el conocimiento y la aplicacién de las medidas de bioseguridad. Entre los
95 estudiantes evaluados, se encontré que el 41.1% tenfa un conocimiento catalogado como
regular; de estos, el 21.1% cumplia a veces con las medidas de bioseguridad. Ademas, el
30.5% fue clasificado con un conocimiento malo, y de ellos, el 21.1% no cumplia con las
medidas establecidas. Por otro lado, el 28.4% de los estudiantes mostraron un buen

conocimiento, de los cuales el 25.3% cumplia siempre con las normas de bioseguridad.

Estos hallazgos enfatizan la importancia de fortalecer la formacién en bioseguridad
dentro de los programas académicos de odontologia, dado que un mejor conocimiento se
traduce en una mayor adherencia a las practicas seguras, lo que es esencial para la proteccion
tanto de los estudiantes como de los pacientes en el ambito clinico. La investigacion de Alata

y Ramos contribuye significativamente a la discusiéon sobre la necesidad de implementar
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estrategias educativas que refuercen el conocimiento y la aplicacion de medidas de

bioseguridad, creando asf un entorno mas seguro en las clinicas dentales.

En el ambito internacional, un estudio significativo es el realizado por Tapia y Fortich
(2013), titulado “Evaluacion de los conocimientos y practicas de bioseguridad para prevenir
los eventos adversos y los accidentes ocupacionales en estudiantes de odontologia.” Este
trabajo se enfoca en un aspecto critico de la formacion de los estudiantes de salud: la
transicién al mundo laboral. Al finalizar sus estudios, estos estudiantes a menudo comienzan
a prestar servicios en instituciones de salud (IPS), donde estan expuestos a un alto riesgo de
enfrentar eventos adversos o accidentes inherentes a su profesion. Esta vulnerabilidad se
debe, en gran medida, a su inexperiencia y a una gestion deficiente de las medidas de

bioseguridad, caracteristicas tipicas de aquellos que recién egresan de la universidad.

El proposito del estudio fue evaluar el nivel de conocimiento y la aplicaciéon de
practicas de bioseguridad en estos estudiantes, asi como investigar si existe una relacion entre
su conocimiento y las actitudes que adoptan para prevenir accidentes y situaciones de riesgo.
La metodologia empleada fue de tipo descriptivo con un enfoque cualitativo y cuantitativo.
Para la recoleccion de datos, se utilizé una encuesta, complementada con una inspecciéon no

participante. La muestra estuvo compuesta por 90 estudiantes de odontologia.

Los resultados de la encuesta revelaron que el 50% de los participantes posefan un
nivel de conocimiento calificado como alto o superior. Sin embargo, durante la inspeccion,
solo el 34.5% mostraron una aplicacién practica de las medidas de bioseguridad a un nivel
alto, mientras que un 15.5% alcanzé un nivel superior. Se observo, no obstante, una
deficiencia notable en la implementaciéon de nuevos protocolos de bioseguridad. Como
conclusion, el estudio subray6 la necesidad de realizar un esfuerzo considerable para mejorar

la aplicacién de los protocolos de bioseguridad en la formacién de los estudiantes.

Por otro lado, la investigacion de Bermeo y Zurita (2015) titulada “Las barreras
basicas de bioseguridad: estudio comparativo entre la aplicacion y nivel de conocimiento de
los alumnos del dltimo semestre de la Facultad de Odontologia de la Universidad Central de
Ecuador y la Universidad Internacional del Ecuador” aborda la relacién entre el
conocimiento de los estudiantes y la aplicaciéon de medidas de bioseguridad. El objetivo

principal de este estudio fue evidenciar la existencia de una posible correlacién entre el nivel
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de conocimiento de los alumnos y su uso de barreras para prevenir el contagio de

enfermedades.

La muestra incluy6 a 60 estudiantes, divididos en dos grupos de igual nimero, uno
perteneciente a la Universidad Central de Ecuador y el otro a la Universidad Internacional
del Ecuador. Se utilizé un cuestionario de 20 preguntas con un criterio de evaluacion
numérico, donde 1 indicaba una respuesta correcta y 0 una incorrecta. Se llevaron a cabo tres
observaciones para evaluar el cumplimiento en el uso de barreras de bioseguridad, calificando

la actitud de los estudiantes en “si cumple” y “no cumple”.

Los resultados concluyeron que si existia una relacion entre las variables estudiadas,
revelando que ambos grupos presentaban un nivel medio de conocimiento y aplicaciéon de
medidas de bioseguridad. Este estudio resalta la importancia de fortalecer tanto el
conocimiento como la practica de las barreras de bioseguridad en los estudiantes de
odontologfa, sugiriendo que un enfoque integrado en la formacién podria reducir el riesgo
de contagio en entornos clinicos. La investigacion de Bermeo y Zurita, al igual que la de
Tapia y Fortich, destaca la necesidad urgente de mejorar la educacion en bioseguridad, a fin
de preparar a los futuros profesionales para enfrentar los desafios de su carrera de manera

segura y efectiva.

Un estudio relevante en el ambito de la bioseguridad es el realizado por Murillo y
Campozano (2015), titulado “La aplicacién de normas basicas de bioseguridad de los
estudiantes del décimo nivel en la clinica integral IV de la Universidad San Gregorio de
Portoviejo en el periodo de diciembre 2014 a marzo 2015.” Esta investigacion se centr6 en
evaluar la conducta de los estudiantes respecto al cumplimiento de los protocolos de
bioseguridad en un entorno clinico. El enfoque metodolégico adoptado fue de tipo
transversal descriptivo, lo que permitié observar de manera directa la aplicacion de estos

protocolos en la practica clinica.

Los resultados de este estudio pusieron de manifiesto una alarmante falta de
cumplimiento por parte de los estudiantes, quienes fueron calificados como defectuosos en
su conducta en relaciéon a las normas de bioseguridad. Esta deficiencia se evidencio a través
de diversas practicas inadecuadas, como la falta de limpieza en sus informes, un lavado de
manos inadecuado, la omisién en el uso de barreras de protecciéon y una deficiente

desinfecciéon de los instrumentos. Adicionalmente, se observé que no desechaban
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correctamente los residuos generados durante los tratamientos, lo que contraviene las

normas fundamentales de bioseguridad.

Por otro lado, el trabajo de Chuquimarca, Munoz y Cotacachi (2010), titulado “El
nivel de conocimiento y aplicacion de normas de bioseguridad durante el uso de la lampara
de luz halégena y LED en odontologia restauradora en estudiantes que asisten a la clinica
integral de la Universidad Central del Ecuador durante el periodo 2015,” aborda un aspecto
critico de la bioseguridad en el ambito odontologico. Si bien es conocido que la bioseguridad
es una practica universalmente implementada, el grado de cumplimiento varia
significativamente entre diferentes paises. Este estudio enfatiza la importancia de seguir
principios éticos que aseguran la salud tanto del personal odontolégico como de los

pacientes.

La investigacién se centré en evaluar los peligros laborales asociados a la
bioseguridad, especificamente el riesgo fisico que representa el uso de lamparas de
fotocurado, que emiten radiacién no ionizante, independientemente de si la luz es LED o
halégena. Se destacé la importancia del uso de lentes protectores para prevenir dafios
oculares tanto en dentistas como en pacientes, subrayando la necesidad de implementar

medidas adecuadas de proteccién en entornos clinicos.

Finalmente, Jiménez y Salgado (2017) llevaron a cabo un estudio titulado “Los
conocimientos y practicas del personal estomatologico sobre la prevencion de enfermedades
transmisibles. Mariano 2015 — 2016.” Este estudio tuvo como objetivo clasificar el nivel de
conocimiento y la practica del personal estomatolégico en relaciéon con la prevenciéon de
enfermedades contagiosas, asi como analizar la posible influencia de los afios de experiencia
en este ambito. La metodologia utilizada fue de corte transversal y se evaluaron a 139
participantes, de los cuales 119 eran estomatélogos y 83 eran técnicos de atencion

estomatologica.

Los datos fueron recolectados mediante un cuestionario y una gufa de observacion,
y los resultados indicaron que el 69.7% de los estomatdlogos y el 71.4% de los técnicos
presentaron un nivel de conocimiento considerado suficiente. Sin embargo, se observé que
el 30.3% de los estomatdlogos y el 28.6% de los técnicos, aquellos con menor experiencia,
mostraron un mayor nivel de conocimiento. Ademas, se evidencié que el 57.9% del total de

estomatologos mantenfan una conducta preventiva adecuada, mientras que el 57.1% de los
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técnicos mostraron una mala actitud preventiva. Estos hallazgos llevaron a la conclusion de
que los afnos de experiencia no influyen significativamente en el uso de medidas de
prevencion, a pesar de que los estomatélogos con mas experiencia son quienes mejor aplican
dichas normas. Sin embargo, la aplicacion de las normas de bioseguridad resulté ser

ineficiente en general entre todo el personal estudiado.

En conjunto, estos estudios destacan la necesidad imperiosa de reforzar la formacion
y la aplicacion de normas de bioseguridad en el ambito de la odontologfa, resaltando la
importancia de crear una cultura de seguridad que priorice la salud y el bienestar tanto de los

profesionales como de los pacientes en el entorno clinico.

Fundamentos teéricos de la bioseguridad

La bioseguridad se erige como un pilar fundamental en la practica odontoldgica,
fundamentandose en un conjunto de teorfas y principios diseflados para prevenir la
transmision de enfermedades infecciosas en entornos clinicos. Este concepto no solo abarca
la proteccion de los pacientes, sino que también se extiende a salvaguardar la salud de los
profesionales de la salud dental. Para comprender plenamente la bioseguridad, es
imprescindible analizar los principios generales que la sustentan, asi como las normativas y
estandares que regulan su aplicaciéon. En este contexto, esta seccion se divide en dos
subsecciones: los principios generales de bioseguridad y las normas y estandares

internacionales y nacionales que guian su practica.

Principios generales de bioseguridad

Los principios generales de bioseguridad constituyen la base sobre la que se
construyen las estrategias de prevencién y control de infecciones en el ambito clinico. Estos
principios son aplicables a diversas disciplinas de la salud, incluyendo la odontologfa, y son
esenciales para asegurar un entorno seguro tanto para los pacientes como para los
profesionales de la salud. A continuacién, se detallan algunos de los principios mas

relevantes:
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1. Precauciones Universales: Este principio establece que todos los fluidos
corporales deben ser considerados potencialmente infecciosos, independientemente
de la aparente salud del paciente. Como resultado, se recomienda el uso de equipo
de proteccion personal (EPP) en todas las interacciones con los pacientes. Las
precauciones universales incluyen el uso de guantes, mascarillas, gafas de proteccion
y batas, asi como la correcta higiene de manos. Este enfoque proactivo no solo
minimiza el riesgo de contagio, sino que también promueve un ambiente de trabajo

seguro.

2. Control de Infecciones: La bioseguridad implica la implementacién de medidas
para controlar la propagacion de infecciones en el entorno clinico. Esto abarca
practicas como la limpieza y desinfeccion de superficies y equipos, el manejo seguro
de desechos biologicos y la esterilizacion rigurosa de instrumentos utilizados en
procedimientos invasivos. Estas acciones son esenciales para prevenir brotes de
infecciones y asegurar que cada procedimiento se realice bajo condiciones 6ptimas

de seguridad.

3. Capacitaciéon Continua: La formacion constante del personal de salud es crucial
para garantizar que todos los miembros del equipo comprendan y apliquen
adecuadamente las practicas de bioseguridad. ILa capacitacion debe abarcar desde los
principios basicos de prevencién de infecciones hasta las actualizaciones mds
recientes en protocolos y procedimientos. Fomentar una cultura de aprendizaje y
adaptacion es vital para mejorar continuamente la atencién al paciente y mantener

estandares elevados de seguridad.

4. Evaluacion de Riesgos: La identificacion y evaluacion de riesgos asociados con la
atencion dental son cruciales para implementar medidas efectivas de bioseguridad.
Esto implica realizar un analisis detallado de las posibles fuentes de infeccion, asi
como establecer estrategias adecuadas para mitigar estos riesgos. La evaluacion de
riesgos debe ser un proceso continuo que permita a los profesionales adaptarse a

nuevas circunstancias y desafios en el entorno clinico.

5. Cultura de Seguridad: Fomentar una cultura de seguridad dentro de la practica
odontologica es fundamental para la efectiva implementacion de la bioseguridad.

Esto se logra promoviendo la comunicacion abierta entre los miembros del equipo,
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el reporte de incidentes y la reflexion sobre situaciones pasadas. Establecer un

ambiente en el que todos se sientan responsables de la seguridad contribuye a un

enfoque proactivo en la prevencion de riesgos.

Normas y estandares internacionales y nacionales

Las normas y estandares que regulan la bioseguridad en el ambito odontolégico son

esenciales para garantizar que las practicas sean coherentes, seguras y fundamentadas en la

evidencia cientifica. Estas regulaciones pueden ser de caracter internacional, nacional o local,

y su cumplimiento es vital para proteger la salud publica. A continuacién, se analizan algunas

de las normativas mas relevantes:

1. Normas Internacionales:

(@]

Organizacion Mundial de 1a Salud (OMS): A lo largo de los afios, la OMS
ha desempefiado un papel crucial en la formulaciéon de directrices
internacionales sobre bioseguridad en la atencién sanitaria. Desde 1987, la
OMS ha publicado recomendaciones que enfatizan la importancia de las
precauciones universales y la gestion adecuada de desechos en la practica
odontologica. Estas gufas han influido en la elaboracién de politicas de
bioseguridad en numerosos paises, promoviendo un enfoque uniforme y

basado en la evidencia.

Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades (CDC): En
1993, los CDC de Estados Unidos emitieron un informe titulado "Guia para
el Control de Infecciones en la Practica Dental", que se ha convertido en un
referente internacional en materia de bioseguridad. Este documento
introdujo el concepto de "precauciones universales" y proporciona
directrices detalladas sobre el uso de equipos de proteccion personal, la
limpieza y desinfeccion de instrumentos y supetficies, y el manejo seguro de

desechos biologicos.

2. Normas Nacionales:
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Regulaciones de Salud Publica: En muchos paises, las autoridades de
salud publica establecen regulaciones especificas que deben ser cumplidas
por las clinicas dentales. Estas normativas suelen incluir requisitos sobre la
formacion del personal, el manejo de desechos y el mantenimiento de un
ambiente seguro para la atencion de los pacientes. El cumplimiento de estas
regulaciones es fundamental para garantizar que los servicios de salud dental

sean seguros y efectivos.

Asociaciones Profesionales: Las asociaciones odontoldgicas nacionales,
como la Asociaciéon Dental Americana (ADA) y sus homodlogas en otros
paises, publican directrices que promueven practicas de bioseguridad basadas
en la evidencia. Estas gufas son fundamentales para el desarrollo de politicas
y procedimientos a nivel institucional, proporcionando a los profesionales de
la odontologia las herramientas necesarias para implementar medidas de

seguridad efectivas.

3. Normas Locales: Aparte de las regulaciones nacionales e internacionales, cada

clinica dental debe adaptarse a las normativas locales que pueden variar segun la

region. Estas normativas a menudo estan relacionadas con la infraestructura, el

manejo de desechos y el control de infecciones, y deben ser cumplidas para operar

legalmente. La adaptacion a estas normativas es crucial para garantizar que las

practicas de bioseguridad sean relevantes y eficaces en el contexto local.

Los fundamentos tedricos de la bioseguridad son esenciales para establecer un marco

solido que garantice la seguridad en la atencién odontoldgica. Comprender los principios

generales de bioseguridad permite a los profesionales identificar y mitigar riesgos, mientras

que el conocimiento de las normativas y estandares asegura que se sigan las mejores practicas.

La sinergia entre estos elementos no solo crea un entorno seguro, sino que también fomenta

la confianza de los pacientes en la atencién que reciben, contribuyendo asi a una atenciéon

dental de alta calidad y segura.
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Enfermedades transmisibles en el ambito odontolégico

La atencion dental conlleva la posibilidad de exposicion a diversas enfermedades
transmisibles que pueden afectar tanto a pacientes como a profesionales de la salud. La
comprension de estas enfermedades, asi como de los factores de riesgo y las formas de
transmisioén, es esencial para implementar practicas de bioseguridad efectivas. En esta
seccion, se exploraran las principales enfermedades transmisibles en el ambito odontolégico,
asi como los factores de riesgo asociados y las vias de transmision que facilitan su

propagacion.
Mecanismos de Transmision de Microorganismos

La transmision se refiere a los mecanismos a través de los cuales un microorganismo
se desplaza desde un portador, que puede ser una persona infectada o un ambiente
contaminado, hacia una persona sana. Este proceso puede llevarse a cabo de dos formas

distintas: de manera directa o indirecta.
Transmision Directa

La transmision directa implica el paso del microorganismo a través de las
superficies mucosas del cuerpo humano, como las mucosas orales, nasales o la conjuntiva
ocular. Esta forma de transmision ocurre cominmente cuando una persona sana entra en
contacto directo con fluidos contaminados, que pueden incluir sangre, saliva, o secreciones
corporales de un portador. Por ejemplo, la exposicién a una herida abierta, un beso o el uso
compartido de utensilios puede facilitar la transmision de patdgenos. Este tipo de contagio
es especialmente relevante en el ambito de la salud, donde la cercania entre el personal

sanitario y los pacientes aumenta el riesgo de transmision de infecciones.
Transmision Indirecta

Por otro lado, la transmisién indirecta ocurre cuando los microorganismos se
trasladan a través de un vehiculo que no es el portador directo. Este vehiculo puede ser
cualquier objeto o material contaminado, como agujas, instrumentos médicos, tejidos o
superficies que han estado en contacto con fluidos biolégicos infectados. Ademas, los

aerosoles contaminados, que son pequefias particulas que pueden permanecer suspendidas
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en el aire, también representan un riesgo significativo para la salud. Esta forma de transmision
es particularmente preocupante en ambientes como clinicas odontolégicas y hospitales,
donde la desinfeccion y esterilizacion de equipos es crucial para prevenir brotes de

infecciones.

La prevalencia de enfermedades contagiosas en el ambito laboral odontolégico
es notablemente alta, lo que subraya la importancia de implementar medidas adecuadas de
bioseguridad. Entre las enfermedades mas peligrosas y comunes que se pueden transmitir en
este entorno se encuentran la Hepatitis B, la Tuberculosis (TBC) y el Virus de
Inmunodeficiencia Humana (VIH). La naturaleza del trabajo odontoldgico, que a
menudo implica la manipulacién de fluidos corporales y una proximidad cercana al paciente,
aumenta considerablemente el riesgo de exposiciéon a estos patdgenos. Por lo tanto,
comprender los mecanismos de transmision y adoptar practicas adecuadas de prevencion es
fundamental para salvaguardar la salud tanto de los profesionales de la salud como de los

pacientes.

Principales enfermedades transmisibles

En el contexto odontoldgico, existen varias enfermedades que pueden transmitirse a
través de procedimientos invasivos, contacto con fluidos corporales o superficies

contaminadas. Algunas de las mas relevantes incluyen:

1. Hepatitis B: Esta enfermedad viral es una de las principales preocupaciones en el
ambito odontolégico. Se transmite a través del contacto con sangre y fluidos
corporales de una persona infectada. La hepatitis B puede llevar a complicaciones
graves, incluyendo cirrosis y cancer de higado. Debido a su alta contagiosidad, es
fundamental que los profesionales dentales estén vacunados y sigan estrictas medidas

de bioseguridad.

2. Hepatitis C: Similar a la hepatitis B, la hepatitis C se transmite principalmente a
través del contacto con sangre infectada. Aunque la mayoria de los casos no
presentan sintomas inmediatos, la infeccion crénica puede resultar en enfermedades
hepaticas graves. En el entorno odontoldgico, se debe tener especial cuidado con los

instrumentos cortantes y el manejo de desechos.
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3. VIH/SIDA: El virus de la inmunodeficiencia humana (VIH) puede ser transmitido
a través del contacto con fluidos corporales, especialmente sangre, fluidos genitales
y leche materna. Aunque el riesgo de transmisién en un entorno odontoldgico es
bajo, es crucial que se mantengan las precauciones adecuadas para proteger a todos

los involucrados.

4. Tuberculosis (TB): La tuberculosis es una enfermedad bacteriana que afecta
principalmente a los pulmones, aunque puede diseminarse a otras partes del cuerpo.
Se transmite por el aire a través de gotas respiratorias expulsadas por una persona
infectada. En clinicas dentales, donde se realizan procedimientos que pueden generar
aerosoles, es vital evaluar el estado de TB de los pacientes y seguir protocolos de
prevencion adecuados. atenderlos sino remitir a un centro hospitalario para un
adecuado manejo. Después de recibir 2 o 3 semanas de medicacién ya no es

infeccioso y puede recibir tratamiento odontoldgico. (A. 2. R., 2002)

5. Infecciones por Staphylococcus aureus resistente a meticilina (MRSA): Esta
bacteria puede causar infecciones en la piel y en tejidos mas profundos, y su
resistencia a los antibiéticos la convierte en un patégeno preocupante en entornos
clinicos. La transmision ocurre a través del contacto directo con heridas o superficies

contaminadas, lo que resalta la importancia de la higiene en las clinicas.

6. Infecciones por Citomegalovirus (CMV): Aunque comunmente asintomatico en
personas sanas, el CMV puede ser un problema significativo en pacientes
inmunocomprometidos. Se transmite a través del contacto con fluidos corporales,

incluidos saliva y sangre, lo que hace que la bioseguridad sea crucial en su manejo.

Factores de riesgo y formas de transmision

La transmision de enfermedades en el ambito odontolégico puede ser facilitada por
varios factores de riesgo que aumentan la probabilidad de exposicion tanto para pacientes
como para profesionales. A continuacion, se detallan algunos de estos factores y las formas

de transmisién asociadas:
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1. Procedimientos Invasivos: La realizacion de procedimientos como extracciones
dentales, tratamientos de conductos y cirugias orales expone a pacientes y
profesionales a un mayor riesgo de contacto con sangre y fluidos corporales,

aumentando la posibilidad de transmision de infecciones.

2. Infecciones Asintomaticas: Muchos portadores de enfermedades como el VIH o
la hepatitis B pueden no presentar sintomas, lo que dificulta la identificacion de
pacientes infectados. Esto plantea un riesgo considerable en la practica dental, ya que

se pueden llevar a cabo procedimientos sin que se tomen las precauciones adecuadas.

3. Inmunosupresion: Los pacientes con sistemas inmunolégicos comprometidos, ya
sea por condiciones médicas preexistentes o tratamientos como quimioterapia, son
mas susceptibles a infecciones. El cuidado dental en estos pacientes requiere un

enfoque adicional para minimizar el riesgo de transmision.

4. Higiene Inadecuada: La falta de cumplimiento con las practicas de higiene y
desinfeccién puede conducir a la contaminacion de instrumentos y superficies en el
consultorio dental. Esto incluye la insuficiente esterilizacion de herramientas y la
inadecuada limpieza de superficies, lo que incrementa el riesgo de transmisién de

infecciones.

5. Uso de Equipos de Proteccion Personal (EPP): La ausencia o el uso inadecuado
de EPP, como guantes, mascarillas y gafas protectoras, puede aumentar el riesgo de
exposicion a enfermedades transmisibles. HEs imperativo que los profesionales

dentales utilicen correctamente el EPP en todas las interacciones con los pacientes.

6. Condiciones de Trabajo: Entornos clinicos que no cumplen con los estandares de
bioseguridad, ya sea por falta de ventilaciéon adecuada o deficiencias en la
infraestructura, pueden incrementar la posibilidad de propagacién de infecciones.

Mantener un entorno limpio y seguro es fundamental para la prevencion.

7. Transmision Aéreay Por Contacto: Algunas enfermedades, como la tuberculosis,
se transmiten por aerosoles, lo que significa que el riesgo de infeccion puede
aumentar durante procedimientos que generan aerosoles, como la limpieza dental.
Por otro lado, enfermedades que se transmiten por contacto directo requieren un

enfoque cuidadoso en el manejo de heridas y fluidos corporales.
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El conocimiento de las enfermedades transmisibles en el ambito odontoldgico, asi
como de los factores de riesgo y formas de transmision, es fundamental para establecer
medidas efectivas de bioseguridad. La implementacién de protocolos adecuados, junto con
una formacién continua del personal, puede minimizar significativamente el riesgo de
transmision de infecciones. Asi, se garantiza un entorno seguro tanto para pacientes como

para profesionales de la salud dental, promoviendo una atencién de calidad y protegida.

Injuria percutanea

Medidas y métodos de prevencion en odontologia

La prevencion de enfermedades transmisibles en el contexto odontolégico es un
aspecto esencial que resguarda la salud tanto de los pacientes como de los profesionales que
brindan atencién. Para alcanzar un entorno seguro y controlado, se implementan diversas
estrategias y métodos que, al ser ejecutados de manera adecuada, contribuyen
significativamente a la prevencién de infecciones. En esta seccidén, abordaremos tres
componentes esenciales de la prevencién en odontologia: los métodos de barrera, los
protocolos de esterilizacion y desinfeccion, asi como el manejo responsable de los desechos

dentales.

Métodos de barrera

Los métodos de barrera son fundamentales para reducir el riesgo de transmision de
infecciones en el consultorio dental. Estas medidas estan disefiadas para minimizar el
contacto directo entre los profesionales de la salud y los fluidos corporales de los pacientes.

Entre los métodos de barrera mas comunes se encuentran:

1. Equipo de Protecciéon Personal (EPP): El uso riguroso del EPP es crucial para

salvaguardar la salud del personal odontolégico. Este equipo incluye elementos como

Janett Clarisa Uscamaita Guzman, Edgard Guido Calderén Copa, Juan José Evaristo >0

Changllio Roas, Gleny Betzabé Maquera Flores, Yury Miguel Tenorio Cahuana



Proteccion y Practica
Analisis del Nivel de Conocimiento en Bioseguridad de los Estudiantes de Odontologfa

guantes, mascarillas, gafas de protecciéon y batas, cada uno con un propésito

especifico:

O

Guantes: Son la primera linea de defensa contra el contacto directo con
sangtre, saliva y otros fluidos corporales. Es imperativo cambiar los guantes
entre cada paciente y después de realizar procedimientos que involucren
contacto con fluidos potencialmente infecciosos. Los guantes deben ser
descartables, ya que estos estan en contacto con los fluidos del paciente por
ende estan contaminados, su lavado con agentes desinfectantes altera las
propiedades del latex, por consiguiente, no aseguramos el arrastre de
microorganismos por su superficie. Cuando tenemos los guantes puestos nos
debemos enfocarnos unicamente a realizar acciones propias de la atencién
del paciente. En caso de que no sea un tratamiento quirdrgico y se requiera
realizar acciones ajenas al procedimiento se recomienda el uso de manoplas
o bolsas plasticas superpuestas al guante de latex. Inmediatamente del retiro
de guantes se debe proceder con el lavado de manos, de esta forma
disminuimos las probabilidades de contaminacién que pueden causarse en las

manos a pesar de haber usado los guantes.

Mascarillas: Estas protegen contra la inhalaciéon de aerosoles y gotas
respiratorias que pueden contener patégenos. Su uso es obligatorio durante
procedimientos que generen aerosoles, asi como en la atencién a pacientes
con enfermedades respiratorias. Protege la mucosa nasal y oral ante aerosoles
que son expulsados por el uso del instrumental rotatorio, esta ultima la
mucosa oral, presenta menos riesgo de ser transportadora de gérmenes
patdgenos. El material con el que deben ser confeccionadas permiten la
filtracién de los microorganismos. Los materiales de eleccion son la fibra de

vidrio o la mezcla de fibras sintéticas.

El encajonado perfecto que se da en el puente de la nariz debe ser una
caracteristica en todas las mascarillas ya que evitara el empafiado de los lentes.
En las técnicas quirdrgicas, se considera de manera preventiva que la
superficie de la mascarilla estd contaminada, es por ello que se evita el toque

de mano.
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Gafas de Proteccion: Proporcionan una defensa esencial contra
salpicaduras y aerosoles. Es fundamental utilizarlas en procedimientos donde
se manipulan instrumentos cortantes o se aplican productos quimicos.
Presentan una desventaja en cuanto a la esterilizacion, este defecto se vio
compensado mediante el uso de sustancias germinicidas o antisépticas,
lavandolos de paciente en paciente, para terminar, secandolos con papel

toalla, teniendo cuidado de no causar dafio.

Batas: Actian como una barrera adicional contra fluidos corporales y
contaminantes. Las batas desechables son las mas recomendables, ya que

eliminan el riesgo de contaminacién cruzada.

Gorros: Ofrece cubrimiento del cuero cabelludo, a las orejas (pabellon
auricular), es el mecanismo preventivo principal de infecciones por
desprendimiento de cabello, dado que el cabello retiene los microorganismos
del centro nosocomial. De caracter de uso obligatorio cuando se realizara
técnicas invasivas, pero también debe ser usado en la atencioén, su colocacion
debe ser previa al de los guantes y mascarilla. Ofrece proteccion al personal
sanitatio ante el contacto directo con fluidos contaminados. Dentro del
protocolo de uso tenemos una minuciosa verificacion de la calidad del gorro,
verificamos que no tenga orificios o algun otro defecto que evite el
cumplimiento de su funcidn, debe ser descartable, apenas termine la

intervencion debe ser retirado.

2. Coberturas de Superficies: Utilizar coberturas desechables en superficies criticas,

como el sillén dental y equipos, es vital para prevenir la contaminacién. Estas

coberturas deben ser reemplazadas entre pacientes y fabricadas con materiales que

permitan una desinfeccién efectiva.

3. Barreras de Aislamiento: En situaciones donde el riesgo de transmision es elevado,

se puede optar por crear areas de aislamiento para procedimientos que generen una

cantidad considerable de aerosoles. Esto puede incluir la implementacion de zonas

especificas dentro del consultorio, equipadas con ventilaciéon adecuada y barreras

fisicas que limiten la dispersion de patdgenos en el ambiente.
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Protocolo de esterilizacion, desinfeccion, y asepsia

El adecuado manejo de instrumentos y equipos es esencial para prevenir infecciones
en la practica odontoldgica. Los protocolos de esterilizacion, desinfeccion y asepsia son

procesos criticos que deben ser seguidos rigurosamente:

1. Esterilizacion: Este procedimiento implica la eliminacién completa de todos los
microorganismos, incluidas las esporas. La esterilizacion se aplica principalmente a
instrumentos que penetran la piel o las mucosas, como escalpelos y férceps. Los

métodos de esterilizacion mas comunes incluyen:

o Autoclave: Este dispositivo utiliza vapor de agua a alta presion y temperatura
para lograr la esterilizacién. Es considerado el método mas eficaz y utilizado

en clinicas dentales.

o Esterilizadores de Calor Seco: Aunque menos comunes, son aplicables a
materiales que no soportan el vapor. Este método requiere temperaturas mas

elevadas y tiempos prolongados.

o Esterilizacion Quimica: Implica el uso de productos quimicos para
desinfectar instrumentos, aunque no debe ser la opcién principal debido a su

menor eficacia en comparacion con los métodos fisicos.

2. Desinfeccién: Este proceso se lleva a cabo para reducir la carga microbiana en
superficies y equipos no criticos, aquellos que no entran en contacto directo con
mucosas. Los desinfectantes empleados deben estar aprobados y demostrar eficacia
contra un amplio espectro de microorganismos, incluidos virus, bacterias y hongos.
Las superficies en el consultorio dental deben ser desinfectadas entre pacientes

utilizando pafios desechables y desinfectantes apropiados.

3. Asepsia: La asepsia se refiere a la practica de mantener un entorno libre de gérmenes.
Esto incluye la higiene de manos antes y después de cada procedimiento, asi como la
adopcién de técnicas asépticas durante la manipulacion de instrumentos y la atencion
al paciente. La implementacion de un protocolo de asepsia es fundamental para

minimizar el riesgo de contaminacién en todas las etapas del tratamiento dental.
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Esterilizacion

Protocolo de bioseguridad fundamental e imprescindible, permite la eliminacién de
toda forma de vida microbiana y esporas. Se realiza en objetos e instrumental de uso
cotidiano para los procedimientos invasivos o no invasivos, que incluyan contacto con

fluidos contaminados como la sangre, y contacto directo a los tejidos del paciente.

La secuencia por el cual un instrumento es esterilizado viene dada por los siguientes
pasos: reposo en agua con detergente, limpieza mecanica, secado, envasado, esterilizacion,

almacenamiento y repartimiento.

La limpieza ultrasonica también puede ser implementada, esta la realizamos
depositando el instrumental contaminando en un recipiente de limpieza ultrasénica con
solucion desinfectante, el recipiente impedira que el instrumental entre en contacto con el
fondo del tanque, luego dejamos programado por 10 minutos. En caso de que el recipiente
sea elaborado de un material plastico, podemos extender el tiempo de limpieza a 15 minutos.
Este medio evita el contacto directo con las manos en los instrumentos contaminados. Es
importante recalcar que este limpiador no es considerado como mecanismo de esterilizacion,
dado que los microrganismos no son eliminados, solo son desprendidos del instrumental, ya

que estos pasaron de estar en el instrumental a estar en la solucion.
Para esterilizar un instrumental existen dos mecanismos, uno fisico y otro quimico.

Medios fisicos

a.- Calor seco:

Este mecanismo causa la deshidratacion de la célula, mediante Ia lisis de su membrana
o desnaturalizacion de sus proteinas, esto provoca una toxicidad ya que eleva la cantidad de
electrolitos y procesos oxidantes, ya que transmite calor al instrumental y este a los

microorganismos.

Este tipo de calor es usado generalmente en materiales metalicos, que deben estar
previamente seco, almacenados en cajas metalicas, cerradas y empaquetadas. A una
temperatura de 160°C es necesatio 2hrs, para 170°C 1 hora y para 180°C media hora. Es

importante cumplir el tiempo indicado para cada temperatura, de no ser asi se abrira el horno
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produciendo la disminucién del calor, interrumpiendo el proceso, sin garantizar la

esterilizacion.
b.- Calor humedo

El calor humedo actia como bactericida cuando el vapor y agua o agua caliente
penetra en los microorganismos, generando desnaturalizacion y coagulacion de sus proteinas.
Con este principio podemos entender que la autoclave incorpora agua saturada a presion,
tiene un recipiente cilindrico, de paredes gruesas y resistentes, con una tapa hermética y un
sistema de cierre, la matriz de calor y el recipiente de agua estan ubicados en el fondo, este
cuando es calentado produce el vapor que es controlado por un sistema de valvulas
originando una presion que aumenta el calor. Cuando se alcanza la temperatura de 121°Cy

1 atm seran solo 15 minutos de exposicion.

Medios quimicos

a.- Esterilizacion con Gas Etileno:

Consiste en un gas, es desventajoso ya que presenta un peligro de toxicidad e
irritacion, es cancerigeno, inflamable y explosivo, su uso debe ser en recipientes herméticos.
Las condiciones para que haga su accién se dan entre temperaturas de 20°C y 54°C, presion
atmosférica con valores de 1 y 2 atm. con un tiempo entre 3 y 8hrs. El instrumental que es
sometido a la accion del gas presenta la particularidad de terminar integrados y es por ello
necesaria ventilacion, para lo cual se usan camaras de ventilacion, otra de las desventajas que
presenta el uso del gas es el alto tiempo de espera para el uso del instrumental. Su aplicacién
esta permitida en instrumentos plasticos, equipos medico eléctrico, etc. Usado por

farmacéuticas.
b.- Glutaraldehido

Es considerado la solucién desinfectante con un nivel superior ya que ofrece
esterilidad sobre el instrumental. Esta propiedad la obtenemos cuando el instrumental es
depositado en la solucién de glutaraldehido por un tiempo de 6 a 10 horas. Su espectro de
accion es amplio ya que ofrece la eliminacién de esporas y virus, dentro de estos tltimos
tenemos al VIH, VIH y VHA, presenta un mecanismo de accién diferente para los tipos de

virus. Al terminar el tiempo de reposo el instrumental es retirado y se procede a lavar.
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La obtencién de esterilidad en los instrumentos se debe alcanzar una temperatura de
exposiciéon y una presion atmosférica correcta a este proceso, estas condiciones son

alcanzadas facilmente por autoclaves y estufas.

Uso adecuado de desechos dentales

El manejo adecuado de los desechos dentales es esencial para prevenir la
contaminacion y salvaguardar la salud publica. Los desechos generados en el consultorio
dental pueden clasificarse en diferentes categorias, cada una con su propio protocolo de

manejo:

1. Desechos Biolégicos: Incluyen todo material que pueda estar contaminado con
sangre o fluidos corporales, como guantes, gasas y agujas. Estos desechos deben ser
segregados en contenedores especificos, que deben estar claramente etiquetados y
ser resistentes a perforaciones. La incineracion es el procedimiento estandar para

asegurar la eliminacion segura de estos materiales potencialmente peligrosos.

2. Desechos Cortopunzantes: Este tipo de desecho comprende agujas, bisturies y
otros instrumentos afilados. Deben ser desechados en contenedores especialmente
disefiados para residuos cortopunzantes, que impidan lesiones y contaminacion. La
eliminacién de estos contenedores debe realizarse de manera segura y regulada,

cumpliendo con las normativas locales.

3. Desechos Quimicos: Los productos quimicos utilizados en procedimientos de
desinfeccién o tratamiento, como los compuestos para la limpieza de equipos, deben
eliminarse siguiendo las pautas especificas para desechos peligrosos. Esto incluye una

adecuada identificacién y almacenamiento hasta su disposicion final.

4. Desechos Generales: Materiales que no estan contaminados, como envases vacios
de productos, deben ser desechados conforme a las regulaciones locales sobre
residuos sélidos. La clasificacion adecuada de estos desechos garantiza que solo los

materiales peligrosos sean tratados como desechos especiales.

La implementacién de medidas y métodos de prevencion en odontologia es esencial

para garantizar la seguridad de pacientes y profesionales. Los métodos de barrera, los
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protocolos de esterilizacién y desinfeccion, asi como el manejo adecuado de desechos
dentales, son practicas interrelacionadas que, al ser aplicadas de manera rigurosa, contribuyen
a un entorno clinico seguro y eficiente. A través de estas medidas, se logra no solo prevenir
la transmisiéon de enfermedades, sino también promover la confianza de los pacientes en la

atencion dental que reciben.

Desinfeccion

Es el conjunto de procedimientos que permiten higienizar adecuadamente
los objetos inanimados. Su espectro de accién esta limitada a microorganismos patdgenos

mas no a esporas.
a.- De bajo nivel:

Sustancia de espectro bajo con efecto sobre diferentes formas de microorganismo
patdgenos, pero que no ofrecen un efecto viricida o de microorganismos resistentes, ni al

VHB ni esporas.
b.- De nivel intermedio:

De espectro mas amplio que los de bajo nivel, ofrecen la eliminaciéon del bacilo
tuberculoso, pero no a las esporas, se consideran a este grupo al alcohol 70°, formaldehido

4%, iodoformo 10%, e hipoclorito de sodio 1%.
c. De alto nivel:

Ofrecen accidn desinfectante sobre las esporas, se consideran al Glutaraldehido 2%,
peroxido de hidrogeno 30% y formaldehido 8%, aminas terciarias asociadas al amonio

cuaternario.

Asepsia y antisepsia

La asepsia es el conjunto de medidas que nos permiten evitar la entrada de
microorganismos en un medio. Un medio sin presencia de microorganismo es considerado

aséptico.
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La antisepsia es el grupo de procedimiento y protocolos que nos permite eliminar los

microorganismos patdgenos que se depositan en tejidos vivos.

Lavado de manos

Principal y basico medio de prevenciéon que permite la eliminacién de
microorganismos reduciendo su flora residente y evitando su transporte a nuevos portadores,
este procedimiento es fundamental antes y luego de la colocacién de guantes. Esta medida
esta aplicada para evitar infecciones por las lesiones imprevisibles por el ojo humano presente
en las manos, sangre depositada en las ufias, y las perforaciones que posiblemente se hayan

producido en los guantes por efecto de la intervencion.

Ademas, debera incluir a la limpieza adecuada del lecho subungueal. Para hacerla
efectiva debera siempre retirarse de las manos todas las alhajas, incluyendo el reloj. Se
recomienda soluciones jabonosas que contengan un 4% de Gluconato de Clorhexidina como
ingrediente activo debido a su accion residual. Evitar los jabones en barra ya que pueden ser

fuente de infecciones cruzadas.

El agua fria es lo recomendado para realizar el lavado de manos ya que nos permite
cerrar los poros de la piel, el papel toalla es el material de secado por eleccion. El lavado de
manos debe ser realizado después de tener contacto con fluidos o algin instrumental

contaminado.

Basura o desecho dental

Es considerado desecho dental a todo material o tejido que haya tenido contacto o
sea portador directo de algin fluido potencialmente contaminante. Dentro de ellos podemos
hacer mencién a los dientes extraidos, sarro dental, gasas algodones contaminados, agujas,

instrumental de operatoria y quirargicos.

Tenemos dos tipos de desechos, los contaminados y los no contaminados. Estos
primeros tienen como caracteristica principal haber tenido contacto con algun fluido (sangre
y/o saliva), mientras que los no contaminados son aquellos que su manipulacién no
representa riesgo alguno, dentro de ellos tenemos a los papeles, cajas de botellas, recipientes
plasticos, etc. Los ultimos ya mencionados deberan ser tratados como desecho comun
alejado del contaminado. Los que son punzocortantes o no, estan dentro del grupo de los

desechos contaminados, ambos deben ser cuidadosamente separados antes de desechatlos.
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Un manejo inadecuado de los desechos punzocortantes es la principal causa de
accidentes al momento de su manejo, esto debido a que se producen pinchazos o cortes con
agujas que tuvieron previamente contacto con sangre o saliva, siendo altamente propensos a
causar infecciones cruzadas. Tales como las agujas, exploradores, curetas periodontales, hojas
de bisturfs, curetas de dentina, fresas de carburo y diamantadas, limas de endodoncia, cinta

matriz, alambre para uso ortodéntico, etc.
En relacién con los residuos punzocortantes se considera:

- Jamas colocar las agujas en su capuchon haciendo uso de las

manos.

- Si es necesario hacer uso de la jeringa carpule para una puncion
por segunda vez debemos acondicionar una superficie estéril para
colocar la jeringa después de su uso (rifion o bandeja estéril).
Tenemos también la opcidn de hacer uso de la pinza portaagujas
para colocar la aguja en su capuchén, de esta forma evitamos el

riesgo de pincharnos.
- Nunca dejar la aguja descubierta en la bandeja del instrumental.

- Si una aguja no presenta su cubierta protectora debe ser retirada
de la jeringa carpule haciendo uso de una pinza portaagujas y ser

desechada en contenedores.

- Nunca retirar las hojas de bisturi ya sea del mango o de su
empaque con los dedos, debemos hacer uso de una pinza

portaagujas.
- Nunca realizar dobleces a las agujas ni rompetlas.

- Una perfecta coordinacion entre el operador y el personal auxiliar
al momento de alcanzar el instrumental podra evitar
sustancialmente los accidentes. Si esto no es posible dejar al

operador que se haga cargo de estas acciones.
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- Nunca debemos permitir al personal auxiliar la limpieza con gasa
o algoddn de algun instrumento contaminado que esta siendo

usado.

- Debe existir en el consultorio un recipiente exclusivo para
depositar agujas u otro material punzo cortante, este debe ser

duro y rigido, a su vez desechable.

- Laubicacién de los depédsitos de material contaminado debe estar

proximos al area de trabajo.

Para ser eliminados los desechos punzo cortantes deben ser depositados en
descartadores no reutilizables. ILas botellas plasticas rigidas y de paredes gruesas son una
buena opcién en caso que no se disponga de recipientes. Debe llenarse la botella con
hipoclorito de sodio al 0.5%, esto desinfectara el material y lo dafara para que no se vuelva

a usar.

Los desechos comunes (cartones, papeles, plasticos, etc) no suponen algun tipo de
b 5 b
riesgo a infecciones cruzadas para el personal que lo manipula, y por ser considerados casi

similares a los residuos domésticos deben ser almacenados en bolsas negras.

Los desechos contaminados provenientes de la atencién al paciente estan
contaminados por fluidos y suponen un gran riesgo al no ser eliminados correctamente, es
por ello que deben ser depositados en bolsas rojas y rotuladas con letra legible indicando
“residuos contaminados”. Los residuos para eliminar deben pasar previamente por un

protocolo de eliminacién, para que puedan ser recogidos por personal sanitario de la

DIGESA.

Los desechos especiales estan constituidos por sustancias radioactivas, sustancias
quimicamente toxicas, como mercurio, sustancias reveladoras. Las bolsas en las que se

almacenaran estos residuos deben tomar el color amarillo.

Conocimiento en bioseguridad y su aplicacion

El conocimiento en bioseguridad es un pilar esencial en la practica odontologica

contemporanea. Esta darea de conocimiento no solo se centra en la protecciéon de los
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profesionales de la salud dental, sino que también abarca la seguridad de los pacientes y el
bienestar de la comunidad en general. En esta seccion, se analizaran las diversas dimensiones
del conocimiento en bioseguridad, asi como la manera de evaluar tanto el conocimiento

tedrico como el practico en este campo.

Tipos de conocimiento

Toda actividad del tipo cognitiva presente caracteristicas propias de dificultad, ellas
a su vez pueden ser de aplicaciéon multidisciplinaria, por ello se ve necesario clasificarlas

metodologicamente para que su consideracion y estudio sea mayor.

El conocimiento humano presenta influencia cultural, ya sea en su origen y formacion

como también en su aplicacion.

Dentro de todos los tipos de conocimientos, se vio que algunos presentaban una
particularidad de poder ser expresados mediante el lenguaje, dicho factor les permite
objetividad, intercomunicacion y codificacion, permitiendo asi su transmision y conservacion
a través del tiempo, y asimismo ser interpretados por diversos individuos, de diferentes

culturas y diversas lenguas.

Tenemos también otro tipo de conocimientos que no son objetivos e
incomunicables, ellos permiten la formacién del comportamiento. Dentro de ellos podemos

mencionar al conocimiento obtenido por la experiencia.

Con el interés de hallar como se produce actualmente el origen del conocimiento, y
los tipos de este, podemos distinguir dos de ellos: el conocimiento empirico, y el

conocimiento cientifico.

Conocimiento empirico

Se origina basicamente gracias a la experiencia. Es adquirido en base a que todas las
caracteristicas que conforman el pensamiento son producto por el pasar del tiempo y el

aporte que dejan las experiencias cotidianas de la vida.

Es usado por el hombre para lograr una relacién con el entorno que lo rodea; es

generacional, no tiene origen racional, no es formado en base a una critica del procedimiento
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ni mucho menos a las fuentes que las proporcionan. Los conceptos obtenidos por este tipo
de conocimiento carecen de precision y veracidad, producidos por ideas preconcebidas, de
caracter dogmatico. Pero es este conocimiento el que da una base al conocimiento cientifico,
dado que son extraidos de la realidad. Este existe en todas las personas, algunos por su
condiciéon socioeconémica mueren con ellos, mientras que otros la usan de base para la
adquisicién de conocimientos cientificos y filoséficos. Se puede describit como un
conocimiento légico con severas limitaciones, gracias ellos es que podemos explicar coémo es

que se producen diferentes fendmenos, pero sin base cientifica.

Conocimiento cientifico

Este tipo de conocimiento esta enfatizado en la busqueda de la verdad. Haciendo uso
de metodologfa y herramientas cientificas podemos transformar un conocimiento empirico
en conocimiento cientifico, haciéndolo parte de un grupo de conceptos, teorfas y leyes. El

conocimiento cientifico sobrepasa el empirismo, puede ser replicado, resistiendo los cambios

de la realidad.

Dimensiones del conocimiento en bioseguridad

El conocimiento es conformado por un conjunto de actos y valores obtenidos en
toda la vida a causa de la practica y la educacion de la persona. Todo conocimiento debe estar
en ayuda a la sociedad para que sea usado cuando esta la necesite. Esta practica permite al
hombre lograr una diferenciacién del medio ambiente como objetivo conocido que puede
ser modificada o no, para llegar a realizar esta praxis se necesita una actividad de

reconocimiento mental sobre la naturaleza.

En la practica se concibe al nivel de conocimiento como el grado de informacion
almacenada a la que ha llegado el individuo, la cual ha sido adquirida en un periodo de tiempo

y que suelen generalmente crear uno nuevo o ampliarlo. (Tisoc, 2015)

El conocimiento en bioseguridad se puede dividir en varias dimensiones
interrelacionadas que son fundamentales para garantizar la correcta aplicacién de practicas

seguras en el entorno odontolégico. A continuacion, se describen estas dimensiones:
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1. Conocimiento Tedrico: Esta dimension incluye una comprension profunda de los
conceptos fundamentales de la bioseguridad, tales como las normas y regulaciones
pertinentes, la identificacién de riesgos biolégicos y la clasificacion adecuada de
desechos. El conocimiento teérico proporciona la base necesaria para que los
profesionales de la salud comprendan la importancia critica de la bioseguridad, asi
como las implicaciones de su aplicaciéon en la practica diaria. Esta area del
conocimiento abarca, ademas, el aprendizaje sobre diversas enfermedades

infecciosas, sus modos de transmision y los protocolos de control de infecciones.

2. Conocimiento Practico: Esta dimension se refiere a la capacidad de aplicar el
conocimiento tedrico en situaciones reales y especificas de la practica odontoldgica.
Implica la correcta ejecucion de procedimientos de desinfeccion, esterilizacion y la
utilizaciéon adecuada del equipo de proteccion personal (EPP). Este conocimiento
practico se adquiere a través de la formacion formal, la practica supervisada y la
experiencia clinica acumulada. Es fundamental que los profesionales sean
competentes en la implementaciéon de practicas de bioseguridad para minimizar el

riesgo de infecciones en el consultorio.

3. Conocimiento Normativo: Esta dimension abarca el entendimiento de las
normativas y estandares tanto nacionales como internacionales que regulan las
practicas de bioseguridad en odontologia. Es crucial que los profesionales estén al
tanto de las regulaciones que afectan su practica diaria y sepan cémo cumplir con
ellas. Esto incluye el conocimiento de las directrices emitidas por organismos de salud
publica y entidades reguladoras, asi como la capacidad de adaptar sus practicas para

alinearse con estas normativas.

4. Conocimiento Etico y Profesional: Este aspecto se refiere a la responsabilidad que
tienen los profesionales de la salud para garantizar la seguridad de sus pacientes y del
personal que los acompana. Implica una comprension solida de la ética en la atencion
dental, el respeto por la dignidad y derechos de los pacientes, asi como la obligacion
de informar sobre los riesgos de infecciones y las medidas preventivas adecuadas.
Este conocimiento también incluye la necesidad de mantener una formacién

continua y una actualizacién regular en materia de bioseguridad.
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5. Conocimiento Comunitario: Esta dimensién implica la capacidad de los
profesionales para educar y concienciar a los pacientes y a la comunidad sobre la
importancia de la bioseguridad en el ambito odontolégico. Los odontélogos deben
ser capaces de comunicar informacion clara y precisa sobre las practicas seguras que
se llevan a cabo en su consultorio, asi como sobre las medidas que los pacientes
pueden adoptar para proteger su salud dental. Este tipo de conocimiento contribuye

a la creacién de una cultura de prevencion y seguridad en la atencion dental.

Segun Piérola (2002) las dimensiones de sobre los conocimientos de bioseguridad

estan determinados por:

a) Dominio de conceptos basicos de bioseguridad: LLos conocimientos
que posee una persona sobre el conjunto de normas, medidas y
protocolos que son aplicados en multiples procedimientos realizados en
investigaciones cientificas y trabajos docentes con el objetivo de
contribuir a la prevencién de riesgos o infecciones derivadas de la

exposicion a agentes potencialmente infecciosos.

b) Conocimiento de barreras protectoras: Conjunto de conocimientos
que almacena en su memoria un individuo sobre el conjunto de medidas
y métodos preventivos para proteger la salud y seguridad de las personas
en el ambiente hospitalario frente a diferentes riesgos biolégicos, fisicos,

quimicos 0 mecanicos.

c) Conocimiento y manejo de desinfeccion: Conjunto de ideas
almacenadas en la memoria del individuo en relacién a los procesos
quimico que mata o erradica los microorganismos que se depositan en

diferentes tipos de superficies impidiendo el crecimiento.

d) Conocimiento sobre eliminacion de residuos: Conjunto de ideas
almacenadas en el individuo sobre los procedimientos dirigidos al
almacenamiento o la destruccion de residuos que proviene de la actividad

clinica, si poner en riesgo la salud humana. (p. 112)
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Dimensiones de aplicacion de medidas de bioseguridad

Segun Romero et al. (2015) se puede considerar en forma general las siguientes

dimensiones de aplicaciones de bioseguridad:

a) Uso de barreras protectoras: Es el conjunto de medidas y métodos
preventivos para proteger la salud y seguridad de las personas, que se
ponen en practica al momento de intervenir clinicamente a los pacientes,
para disminuir los riesgos bioldgicos, fisicos, quimicos o mecanicos.

Entre ellos implican el uso de guantes, mascarillas, lentes y mandiles.

b) Limpieza y manejo de desinfeccion: Son acciones dirigidas para la
descontaminacién de los equipos, instrumentos y espacios, se realiza para
remover organismos y suciedad. Este procedimiento garantiza la debida
desinfeccion, como un proceso fisico o quimico que extermina o

destruye la mayoria de los microorganismos patégenos y no patdgenos.

c) Eliminacién de residuos sélidos: Procedimiento dirigido al
almacenamiento definitivo o la destruccion de residuos que proviene de
la actividad clinica, si poner en riesgo la salud humana. Haciendo uso de
algin un método determinado segin las caracteristicas del residuo que se

pretende eliminar. (p. 78)

Evaluacion del conocimiento tedrico-practico

La evaluaciéon del conocimiento tedrico-practico en bioseguridad es un proceso
crucial para garantizar que los profesionales de la odontologia posean las competencias
necesarias para implementar medidas de prevencion efectivas. Esta evaluacion puede llevarse

a cabo a través de varios métodos, que incluyen:

1. Examenes Escritos: La aplicaciéon de examenes teéricos permite evaluar el nivel de
conocimiento de los profesionales sobre conceptos fundamentales de bioseguridad,
normativas vigentes y practicas recomendadas. Estos exdmenes pueden incluir

diferentes formatos, como preguntas de opciéon multiple, verdadero o falso, y
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preguntas abiertas que requieran respuestas mas elaboradas. La retroalimentacion
obtenida de estos examenes es esencial para identificar areas que necesitan atencion

y formacién adicional.

2. Evaluaciones Practicas: Es fundamental que los profesionales de la odontologia
demuestren su habilidad para aplicar el conocimiento tedrico en situaciones practicas.
Las evaluaciones practicas pueden realizarse mediante simulaciones o durante la
observacion directa de procedimientos clinicos. Estas evaluaciones permiten a los
evaluadores observar el uso adecuado del equipo de proteccion personal, la correcta
ejecucion de la desinfeccion y la esterilizaciéon de instrumentos, asi como la

implementacién de protocolos de asepsia.

3. Autoevaluaciones: Fomentar la autoevaluacion entre los profesionales es una
herramienta valiosa para la mejora continua. A través de cuestionarios de
autoevaluacion, los odontélogos pueden reflexionar sobre su propio conocimiento y
practicas, identificando fortalezas y debilidades en su comprensién de la
bioseguridad. Esta introspeccion no solo promueve la responsabilidad personal en el
aprendizaje, sino que también alienta a los profesionales a buscar activamente

mejoras en sus practicas.

4. Capacitacion Continua: Ia educacion en bioseguridad no debe ser un proceso
estatico. La implementacion de programas de capacitacién continua es esencial para
mantener actualizado a todo el personal odontoldgico respecto a nuevas normativas,
tecnologias y practicas de bioseguridad. Estos programas pueden incluir talleres,
seminarios y cursos en linea que ofrezcan créditos de educacién continua,
permitiendo a los profesionales ampliar su conocimiento y habilidades en este

ambito.

5. Feedback de Pacientes y Colegas: La retroalimentacion de los pacientes sobre su
experiencia en el consultorio dental, asi como la evaluacién entre pares, puede
proporcionar informacién valiosa sobre la percepcion de las practicas de
bioseguridad. Esta retroalimentacién puede llevar a la identificacion de areas de
mejora y la implementaciéon de cambios necesarios para asegurar un entorno seguro

y confiable para todos.
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6. Auditorias y Revisiones: Realizar auditorias periddicas de las practicas de
bioseguridad en el consultorio es una estrategia efectiva para evaluar el cumplimiento
de los protocolos establecidos. Estas auditorfas pueden incluir la revision de registros
de esterilizacién, el cumplimiento de las normativas de desecho y la observacion de
las practicas de higiene personal entre el personal. Este proceso no solo asegura que
se sigan las directrices, sino que también promueve un compromiso constante con la

mejora.

El conocimiento en bioseguridad y su correcta aplicacion son aspectos criticos en la
practica odontoldgica actual. Comprender las diversas dimensiones del conocimiento en
bioseguridad y realizar evaluaciones sistematicas de este conocimiento permite a los
profesionales proteger no solo su salud y la de sus pacientes, sino también fomentar una
cultura de prevenciéon y seguridad en el ambito dental. La capacitacién continua y el
compromiso con las mejores practicas son fundamentales para garantizar un entorno clinico
seguro y eficiente, contribuyendo asi a la confianza y tranquilidad de los pacientes en la

atencion que reciben.

Glosario de Términos Relevantes para el Estudio

En el ambito de la bioseguridad en odontologia, es fundamental contar con un
glosario que aclare los términos relevantes y facilite la comprension de los conceptos que se
abordan a lo largo de este estudio. A continuacion, se presentan definiciones clave que
ayudaran a los lectores a navegar por los temas discutidos, proporcionando un marco

conceptual sélido que respalde la informacion presentada.

1. Bioseguridad: Conjunto de medidas y practicas disefiadas para prevenir y controlar
la exposicion a agentes biolégicos que pueden ser nocivos para la salud humana,
animal y ambiental. En odontologfa, implica la implementaciéon de protocolos y
normas para reducir el riesgo de transmisiéon de enfermedades infecciosas durante

los procedimientos dentales.

Janett Clarisa Uscamaita Guzman, Edgard Guido Calderén Copa, Juan José Evaristo 67
Changllio Roas, Gleny Betzabé Maquera Flores, Yury Miguel Tenorio Cahuana



10.

Proteccion y Practica
Analisis del Nivel de Conocimiento en Bioseguridad de los Estudiantes de Odontologfa

Desinfeccion: Proceso fisico o quimico que mata o inactiva agentes patégenos tales
como bacterias, virus y protozoos impidiendo el crecimiento de microorganismos

patégenos en fase vegetativa que se encuentren en objetos inertes.

Bioseguridad: conjunto de medidas preventivas destinada a proteger la salud de los

trabajadores y publico en general de agentes biologicos (Océano, 2012).

Capacidad de bioseguridad instalada: se refiere al cumplimiento de estandares
mininos de bioseguridad en zonas de riesgo definidas en estas normas (Océano,

2012).

Contaminacion: introduccién al medio ambiente de elementos nocivos a la vida,
que degraden o disminuyan la calidad de la atmoésfera, del agua, del suelo o de los

bienes y recursos naturales en general (Océano, 2012).

Contaminante: toda materia, elemento, compuesto, sustancias, derivados quimicos
o bioldgicos, energfa, radiacién, vibracion, ruido o una combinacién de ellos en
cualquiera de sus estados fisicos, que al incorporarse o actuar en la atmosfera, agua,
suelo, flora, fauna o cualquier otro elemento del medio ambiente, altere o modifique
su composiciéon natural y degrade su calidad, poniendo en riesgo la salud de las

personas y la preservacion del medio ambiente y la vida silvestre (Océano, 2012).

Control ambiental: conjunto de actividades para la vigilancia, inspeccion,
monitoreo y aplicacién de medidas para la proteccion del medio ambiente (Océano,

2012).

Descontaminacion: Tratamiento quimico aplicado a objetos que tuvieron contacto
con sangre o fluidos corporales, con el fin de inactivar microorganismos patdégenos

antes de su eliminacién (Océano, 2012).

Equipo de proteccion personal: conjunto de materiales utilizados para evitar la
exposicion directa del trabajador de salud con sangre, piel y fluidos corporales,

potencialmente contaminantes (Océano, 2012).

Limpieza: eliminacién de todo material extrafio (tierra, material organico) a través
del agua, accion mecanica y detergentes. La limpieza antecede a los procedimientos

de desinfeccion y esterilizacion (Océano, 2012).
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Conocimientos de Bioseguridad: “Conjunto de ideas que posee un individuo
sobre aplicaciéon de conocimientos, técnicas y equipamientos para prevenir a
personas, laboratorios, areas hospitalarias y medio ambiente de la exposiciéon a

agentes potencialmente infecciosos” (Piérola, p. 102, 2002).

Infeccion Cruzada: Transmision de patdgenos entre pacientes, personal de salud o
equipos, que puede ocurrir durante la atencidon dental si no se siguen las practicas
adecuadas de control de infecciones. Este término enfatiza la importancia de

mantener un entorno limpio y seguro en los consultorios.

Esterilizaciéon: Proceso que destruye o elimina todos los microorganismos,
incluyendo bacterias, virus, hongos y esporas, en un objeto o superficie. Enla practica
dental, la esterilizacion se aplica a instrumentos y materiales que penetran en tejidos

0 que estan en contacto directo con la mucosa.

Equipo de Protecciéon Personal (EPP): Conjunto de elementos que los
profesionales de la salud utilizan para protegerse de la exposicion a agentes biologicos
y quimicos. En odontologia, el EPP incluye guantes, mascarillas, gafas protectoras y

batas.

Asepsia: Conjunto de practicas disefladas para mantener un ambiente libre de
microorganismos patdgenos. En el contexto odontoldgico, la asepsia se aplica

durante procedimientos quirurgicos y clinicos para prevenir infecciones.

Desechos Peligrosos: Residuos que pueden representar un riesgo para la salud
humana y el medio ambiente debido a su naturaleza infecciosa, quimica o radiactiva.
En odontologia, los desechos peligrosos incluyen agujas, materiales bioldgicos y

productos quimicos utilizados en tratamientos.

Patégeno: Organismo, ya sea bacteriano, viral, fingico o parasitario, que puede
causar enfermedades. Comprender los diferentes tipos de patdgenos es esencial para

la implementacion efectiva de practicas de bioseguridad.

Protocolos de Control de Infecciones: Conjunto de procedimientos

estandarizados diseflados para minimizar el riesgo de infecciones en el entorno
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clinico. Estos protocolos abarcan desde la higiene de manos hasta la desinfeccion y

esterilizacidén de instrumentos.

Prevencién de Infecciones: Estrategias y practicas adoptadas para evitar la
transmision de infecciones en un entorno de atencién médica. En odontologia, esto
incluye la educacién del paciente, la adecuada gestion de desechos y la correcta

aplicacién de medidas de bioseguridad.

Higiene de Manos: Practica que implica la limpieza de las manos para eliminar
contaminantes y patdgenos. La higiene de manos es una de las medidas mas efectivas

para prevenir infecciones en el entorno dental.

Riesgo Biolégico: Probabilidad de que una persona se exponga a un agente
biolégico que pueda causar dafio a la salud. Identificar y evaluar los riesgos biologicos

es fundamental para desarrollar estrategias efectivas de bioseguridad.

Inmunizacioén: Proceso mediante el cual una persona se vuelve inmune a una
enfermedad infecciosa, generalmente a través de la vacunacion. La inmunizacion es
una medida preventiva clave en la proteccion de los profesionales de la salud y de sus

pacientes.

Microorganismo: Organismo microscopico, que puede ser unicelular o multicelular,
que incluye bacterias, virus, hongos y protozoos. Algunos microorganismos son

patbgenos, mientras que otros son esenciales para procesos biologicos y la salud.

Transmision de Enfermedades: Mecanismo por el cual los patégenos son
transferidos de un huésped a otro, lo cual puede ocurrir de diversas maneras,
incluyendo el contacto directo, aerosoles, fluidos corporales, y superficies

contaminadas.

Universalidad: Su principio basico consiste en englobar a todas las personas como
infectadas. También considera que todo fluido es potencialmente contaminante.
Impone que todos los protocolos de bioseguridad seran aplicados para todo paciente
de cualquier servicio hospitalario, sin importar su serologfa. El personal de salud debe
seguir medidas preventivas estandarizadas de manera rutinaria que busquen la

proteccion de la piel y otras mucosas ante posibles accidentes que involucren o no
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contacto con sangre o un variado nimero de fluidos contaminantes. Aplica a todos

los pacientes con o sin patologfa. (Arivilca, 2019).

26. Uso de Barreras: Aplicada en el marco de la prevenciéon a la exposicion directa
contra los fluidos potencialmente contaminantes, siendo su principal medio el uso
de barreras fisicas que se superpongan al contacto de estos agentes contaminantes.
Los métodos de barreras de proteccion no son eficaces para prevenir la exposicion a

fluidos, pero si reducen el efecto en caso de que se produzca (Delgado, 1995).

27. Medios de eliminacién de material contaminado: Se entiende como un conjunto
de protocolos y dispositivos que buscan un correcto manejo de los instrumentos

usados en la atencién al paciente para que su eliminacion no suponga riesgo alguno.

Este glosario proporciona una referencia util para comprender los conceptos clave
relacionados con la bioseguridad en odontologfa. Familiarizarse con estos términos es
esencial para el personal de salud y los estudiantes, ya que fortalece el conocimiento sobre la
importancia de implementar practicas seguras en la atenciéon dental. Al reconocer y aplicar
adecuadamente estas definiciones, los profesionales podran contribuir a un entorno clinico

mas seguro, protegiendo asi la salud de sus pacientes y la suya propia.
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CAPITULO III

TEORIAS Y MARCOS CONCEPTUALES
SOBRE EL CONOCIMIENTO Y
APRENDIZAJE EN BIOSEGURIDAD

El conocimiento y aprendizaje en bioseguridad representan pilares fundamentales en
la formacién de profesionales de la salud, especialmente en campos como la odontologfa,
donde el contacto con fluidos corporales y la exposicion a agentes patégenos son constantes.
Este capitulo, titulado "Teotias y Marcos Conceptuales sobre el Conocimiento y Aprendizaje
en Bioseguridad", tiene como propésito explorar las diversas corrientes teéricas que han

influido en la enseflanza y comprension de la bioseguridad en el ambito sanitario.

A lo largo de este capitulo, se abordaran las teorfas del aprendizaje que mejor se
alinean con la adquisicion de competencias en bioseguridad, tales como el constructivismo,
el aprendizaje experiencial y las teorias del aprendizaje situado. Cada una de estas perspectivas
ofrece un marco conceptual tnico que ayuda a entender cémo los profesionales de la salud

pueden integrar conocimientos tedricos y practicos en su formacion.

Ademas, se presentaran los marcos conceptuales que sustentan la practica de la
bioseguridad, destacando la importancia de los procedimientos estandarizados y las
directrices de instituciones de salud reconocidas. Al analizar estos marcos, se pretende
evidenciar como el conocimiento en bioseguridad no solo es esencial para la proteccion de
los pacientes, sino también para salvaguardar la salud de los profesionales que operan en

entornos potencialmente peligrosos.

Este capitulo no solo busca proporcionar un entendimiento profundo de las teorias
y marcos que sustentan el aprendizaje en bioseguridad, sino también destacar la necesidad de
implementar estrategias pedagogicas que fomenten un aprendizaje significativo y duradero
en los futuros profesionales de la salud. A medida que la bioseguridad continta
evolucionando y adaptandose a nuevos desafios, es imperativo que la educacién en este

ambito sea acorde a las exigencias del entorno clinico contemporaneo.
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Teorias del conocimiento aplicado a la bioseguridad

En el ambito de la bioseguridad, especialmente en el contexto odontolégico, la
comprension profunda de las teorfas del conocimiento es fundamental. No se trata solo de
seguir normas; es esencial integrar conceptos tedricos con practicas efectivas para garantizar
un entorno seguro tanto para el profesional de la salud como para sus pacientes. Dentro de
esta discusion, es crucial distinguir entre dos formas de conocimiento: el declarativo y el

procedimental.

Definicién de conocimiento declarativo y procedimental

Conocimiento Declarativo: Este tipo de conocimiento se refiere a la informacion
que puede ser articulada en forma de hechos, principios y teorfas. En el ambito de la
bioseguridad, el conocimiento declarativo abarca el entendimiento de normas y protocolos
que rigen la practica clinica. Por ejemplo, se debe conocer que los microorganismos
patégenos pueden transmitirse a través de fluidos corporales y que existen medidas
especificas para mitigar este riesgo, tales como la desinfecciéon de instrumentos y la
implementaciéon de barreras de proteccion personal (EPP). Este tipo de conocimiento se
adquiere principalmente a través de la educacion formal, cursos de capacitacion, manuales
técnicos y experiencias practicas. Sin embargo, es vital destacar que el simple hecho de poseer

informacién no garantiza su aplicacion efectiva en situaciones reales.

Conocimiento Procedimental: En contraste con el conocimiento declarativo, el
conocimiento procedimental se refiere a la habilidad de aplicar la informacion tedrica en
contextos practicos. Se traduce en el "saber hacetr", es decir, la capacidad de ejecutar
procedimientos de manera adecuada y efectiva. En el campo de la odontologfa, esto implica
que un odontdlogo no solo debe conocer los métodos de esterilizacion y desinfeccion, sino
también ser capaz de realizarlos de forma eficiente y consistente durante la atencién a los
pacientes. Esta capacidad de accién se desarrolla a través de la practica continua y la

formacion sistematica.
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Aplicaciéon de la teoria en el entorno clinico odontolégico

La interrelacion entre las teorias del conocimiento y la bioseguridad se manifiesta de
manera concreta en el entorno clinico odontolégico, donde la aplicaciéon de estos

conocimientos es crucial para establecer un ambiente seguro.

1. Integracion del Conocimiento Declarativo y Procedimental: Para que los
odontélogos puedan implementar efectivamente las medidas de bioseguridad, es
fundamental que haya una conexion fluida entre el conocimiento declarativo y el
procedimental. Por ejemplo, durante un procedimiento dental, el profesional debe
ser capaz de identificar posibles fuentes de infeccién (un aspecto del conocimiento
declarativo) y, al mismo tiempo, aplicar las medidas de control adecuadas, como la
desinfeccion de instrumentos y el uso correcto de equipos de proteccion (parte del
conocimiento procedimental). Esta sinergia se potencia a través de un enfoque de
formaciéon que combine la teorfa con la practica supervisada, promoviendo un

aprendizaje holistico que fomente la seguridad en la practica clinica.

2. Simulaciones y Capacitacion: Las simulaciones se han convertido en una
herramienta valiosa para reforzar tanto el conocimiento declarativo como el
procedimental. A través de practicas simuladas, los estudiantes de odontologia
pueden enfrentarse a situaciones reales dentro de un entorno controlado, donde
tienen la oportunidad de aplicar lo que han aprendido sobre bioseguridad. Por
ejemplo, un simulador puede facilitar la practica de técnicas como la colocacion y
remocion de guantes, el uso de mascarillas y el manejo adecuado de instrumentos,
asegurando que se cumplan todos los protocolos de bioseguridad. Este enfoque
practico no solo aumenta la competencia técnica, sino que también contribuye a la

confianza del profesional en su capacidad para manejar situaciones reales.

3. Evaluacién y Retroalimentacion: La evaluacion del conocimiento aplicado es
esencial para identificar areas de mejora y garantizar que tanto estudiantes como
profesionales mantengan altos estandares de bioseguridad. Esto se puede lograr
mediante la implementaciéon de exdamenes tedricos que evaluen el conocimiento
declarativo, asi como evaluaciones practicas que midan la competencia en la
aplicacién de protocolos de bioseguridad. La retroalimentacion constructiva, en este

sentido, es vital, ya que permite a los profesionales reflexionar sobre su desempefo,
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reconocer sus fortalezas y abordar sus debilidades. Este proceso continuo de
evaluacion y retroalimentacion no solo mejora las habilidades individuales, sino que

también fortalece la cultura de seguridad en el entorno clinico.

La interrelacion entre el conocimiento declarativo y el procedimental es esencial para
la formacién de profesionales de la odontologia competentes en el ambito de la bioseguridad.
La comprensién de las teorfas del conocimiento, junto con su aplicacién practica en el
entorno clinico, forma la base para la creaciéon de ambientes seguros, donde tanto pacientes
como profesionales de la salud estan protegidos. Asi, al integrar estos elementos, se

promueve no solo la seguridad, sino también la calidad en la atencién odontoldgica.

Modelos de aprendizaje en bioseguridad

En el campo de la educacion odontoldgica, la ensefianza de la bioseguridad requiere
la implementacion de modelos de aprendizaje especificos que no solo transmitan el
conocimiento tedrico, sino que también garanticen la correcta aplicacion de los
procedimientos en la practica clinica. Dada la naturaleza critica de la bioseguridad para la
salud publica y la seguridad en los entornos clinicos, es esencial seleccionar y aplicar métodos

pedagdgicos que promuevan una comprension profunda y habilidades practicas sélidas.

M¢étodos pedagdgicos para la ensefianza de bioseguridad

Los modelos pedagdgicos utilizados en la ensefianza de la bioseguridad varfan desde
enfoques mas tradicionales, centrados en la instrucciéon directa, hasta modelos activos y
experienciales que buscan involucrar al estudiante en su propio proceso de aprendizaje. A
continuacioén, se detallan algunos de los métodos mas relevantes para la ensefanza de la

bioseguridad en el contexto odontolégico.

1. Aprendizaje Basado en Problemas (ABP): Este modelo pedagdgico se basa en la
idea de que los estudiantes aprenden mejor cuando se enfrentan a problemas reales
que deben resolver. En el contexto de la bioseguridad, el ABP implica presentar a los
estudiantes situaciones clinicas en las que deben identificar y aplicar las medidas de

bioseguridad adecuadas. Este enfoque favorece el desarrollo de un pensamiento
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critico y fomenta una comprension mas profunda de los principios que subyacen a
las normas de bioseguridad, al mismo tiempo que promueve la toma de decisiones
informada en contextos clinicos reales.

2. Aprendizaje Experiencial: El aprendizaje experiencial se basa en la premisa de que
el conocimiento se construye a través de la experiencia directa. En el caso de la
bioseguridad, esto significa que los estudiantes deben practicar continuamente los
protocolos y procedimientos de seguridad en un entorno controlado antes de
enfrentarse a pacientes reales. Este modelo fomenta la adquisiciéon de habilidades
procedimentales y refuerza la importancia de la repeticiéon en el desarrollo de la
competencia técnica. Los laboratorios simulados y los ejercicios practicos son
herramientas esenciales dentro de este enfoque.

3. Instruccién Directa: Aunque los métodos activos son fundamentales en la
ensefanza de bioseguridad, la instrucciéon directa sigue siendo un componente
necesario. A través de conferencias, seminarios y clases magistrales, los estudiantes
reciben la base tedrica indispensable sobre patégenos, mecanismos de transmision y
medidas de prevenciéon. La clave para que este método sea efectivo radica en
complementarlo con actividades practicas y reflexivas que permitan a los estudiantes
aplicar lo aprendido de manera concreta.

4. Simulaciones y Role-Playing: L.a simulacion clinica y el role-playing son técnicas
pedagdgicas que permiten a los estudiantes practicar habilidades en un entorno que
imita la realidad clinica. Estas simulaciones suelen incluir desde la colocaciéon y
manejo adecuado de EPP hasta la respuesta a situaciones de exposicion a agentes
patdgenos. El role-playing, por su parte, permite a los estudiantes asumir diferentes
roles dentro del equipo clinico, promoviendo la comprension de las
responsabilidades de cada uno en la prevencién de infecciones.

5. Uso de Tecnologia: En los dltimos afios, el uso de herramientas tecnolégicas, como
plataformas de aprendizaje en linea, simuladores virtuales y realidad aumentada, ha
facilitado la enseflanza de la bioseguridad. Estas herramientas permiten a los
estudiantes realizar procedimientos simulados, recibir retroalimentacién instantanea
y revisar de manera repetida los pasos para mejorar su desempefio. Ademas, el acceso
a materiales interactivos refuerza el conocimiento tedrico y ofrece oportunidades

para el autoaprendizaje.
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Evaluacion del aprendizaje en contextos practicos

La evaluacion del aprendizaje en bioseguridad va mas alla de la evaluacion tedrica.
Para asegurar que los estudiantes no solo comprendan los conceptos, sino que también
puedan aplicarlos efectivamente, es necesario implementar métodos de evaluacion que

valoren tanto el conocimiento declarativo como el procedimental.

1. Evaluaciones Practicas: Las evaluaciones practicas son esenciales en la formacion
de odontdlogos competentes en bioseguridad. Estas evaluaciones pueden incluir el
seguimiento y la observacion directa de los estudiantes durante procedimientos
clinicos simulados o reales. Los examinadores evalian si los estudiantes aplican
correctamente las medidas de proteccion, como el uso de EPP, la desinfeccion de
superficies, y la esterilizacion de instrumentos. Estas pruebas practicas no solo
permiten medir la competencia técnica, sino también la capacidad del estudiante para
adaptarse a situaciones imprevistas y seguir protocolos de forma consistente.

2. Examenes de Competencia Clinica Objetiva Estructurada (ECOE): Los
ECOE son una metodologia que combina estaciones practicas con evaluaciones
escritas para medir de manera integral el rendimiento de los estudiantes. En el
contexto de la bioseguridad, estos examenes pueden incluir estaciones donde se pida
a los estudiantes que identifiquen riesgos en un ambiente clinico o que realicen
procedimientos especificos bajo observacion. La estructura de estas evaluaciones
permite una valoracién detallada de la habilidad para aplicar el conocimiento tedrico
en escenarios controlados pero desafiantes.

3. Autoevaluacion y Reflexion: Un enfoque complementario en la evaluacion de la
bioseguridad es la autoevaluacion, donde los estudiantes reflexionan sobre su propio
desempefio y reconocimiento de errores. Esta practica fomenta la conciencia critica
y ayuda a los estudiantes a internalizar los conceptos de bioseguridad, haciéndolos
mas conscientes de la importancia de cumplir con los estandares en todo momento.
Ademas, la reflexion posterior al ejercicio practico permite una mayor comprension
de los procedimientos y ayuda a identificar areas donde se necesita mejorar.

4. Retroalimentacion Continua: La retroalimentacion continua, ya sea de
instructores, compafieros o incluso mediante el uso de tecnologia, es un componente
esencial en la evaluacion del aprendizaje de la bioseguridad. Los estudiantes necesitan

recibir retroalimentaciéon inmediata y detallada sobre su desempefio para poder
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corregir errores y perfeccionar sus habilidades. Un sistema de evaluacion que incluya
retroalimentacion constructiva permite un proceso de aprendizaje mas dinamico y
efectivo, en el que el estudiante puede ajustar su desempefio antes de aplicar sus

conocimientos en situaciones reales.

Los modelos de aprendizaje y los métodos pedagodgicos aplicados a la bioseguridad
no solo deben ensefiar a los futuros odontélogos los conocimientos tedricos y los protocolos
necesarios, sino también equiparlos con las habilidades practicas y la conciencia critica para
aplicarlos con éxito. La combinacién de diversos métodos de enseflanza y una evaluacion
rigurosa en contextos practicos asegura que los profesionales formados sean competentes no
solo en la teorfa, sino también en la aplicacién diaria de la bioseguridad, garantizando la

seguridad de los pacientes y del equipo clinico.

Importancia de la concienciaciéon en bioseguridad en la formaciéon

odontolégica

La bioseguridad es un pilar fundamental en la practica odontolégica, no solo por la
naturaleza de los procedimientos que implican el contacto directo con fluidos corporales y
tejidos, sino por la necesidad de prevenir la transmisién de enfermedades infecciosas entre
pacientes y personal clinico. La formacién en bioseguridad, mas alla de ser un requisito
técnico, debe enfocarse en generar una concienciacion profunda entre los futuros
profesionales, quienes deben interiorizar su responsabilidad en la protecciéon de la salud
publica y personal. La concienciacion en bioseguridad se convierte, por tanto, en un aspecto
central dentro de la formacioén odontoldgica, con implicaciones directas en la calidad de la

atencion y la seguridad en los entornos clinicos.

Programas de formacion en bioseguridad

Los programas de formacién en bioseguridad dentro de las facultades de odontologia

son esenciales para dotar a los estudiantes de las habilidades y el conocimiento necesario para
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implementar protocolos que minimicen los riesgos de infeccion. Sin embargo, mas alla de la
mera instruccion técnica, estos programas deben promover un enfoque integral que abarque
desde la sensibilizacién sobre la importancia de la bioseguridad hasta la aplicacion consistente

de los procedimientos.

1. Estructura de los Programas: Los programas de formacion en bioseguridad suelen
dividirse en dos componentes principales: tedrico y practico. El componente tedrico
incluye la ensefianza sobre patdgenos, mecanismos de transmision y protocolos de
bioseguridad vigentes, mientras que la parte practica se enfoca en la aplicacién de
estos conocimientos en un entorno clinico o simulado. IL.a combinacién de ambos
elementos es esencial para asegurar que los estudiantes no solo comprendan los
principios de bioseguridad, sino que también puedan ejecutarlos de manera efectiva
en situaciones reales.

2. Enfoque Interdisciplinario: En algunos programas de formacién, se ha adoptado
un enfoque interdisciplinario, donde se involucran no solo a odontdlogos, sino
también a profesionales de otras areas de la salud, como médicos, enfermeros y
microbidlogos. Esta colaboracién interdisciplinaria permite a los estudiantes obtener
una vision mas amplia sobre la importancia de la bioseguridad en la atencién médica
y refuerza el concepto de que la prevencion de infecciones es una responsabilidad
compartida entre todos los miembros del equipo clinico. Este enfoque fomenta una
cultura de bioseguridad que se extiende mas alla del consultorio odontolégico,
creando un ambiente de trabajo mas seguro y colaborativo.

3. Actualizacion Continua: Dado que las normas de bioseguridad pueden cambiar en
respuesta a nuevos hallazgos cientificos o la apariciéon de enfermedades emergentes,
los programas de formacién deben ser dinamicos y adaptarse a los avances en la
materia. La implementacion de programas de actualizaciéon continua es vital para
garantizar que los estudiantes y profesionales odontoldgicos estén al tanto de los
protocolos mas recientes. Hstos programas de actualizacion no solo refuerzan el
conocimiento ya adquirido, sino que también generan una actitud de constante

aprendizaje y mejora en los profesionales.
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Estrategias educativas y su impacto en la practica clinica

La forma en que se ensefa la bioseguridad tiene un impacto directo en la calidad de

la practica clinica. Es necesario que las estrategias educativas no solo transmitan informacion,

sino que promuevan la interiorizacién de una actitud proactiva hacia la seguridad. Las

estrategias deben estar orientadas a cambiar comportamientos y fomentar una practica clinica

que priorice la protecciéon y el cuidado de todos los involucrados.

2. Simulacién y Aprendizaje Activo: Una de las estrategias mas efectivas para ensefiar

3.

bioseguridad es la simulacion de situaciones clinicas. Este método permite a los
estudiantes enfrentarse a escenarios controlados que replican posibles riesgos en el
entorno real de trabajo, como la manipulaciéon de instrumental contaminado o la
atenciéon a pacientes con enfermedades infecciosas. El aprendizaje activo que se
genera mediante estas simulaciones no solo mejora las habilidades técnicas, sino que
también ayuda a los estudiantes a desarrollar la capacidad de reaccionar
adecuadamente ante situaciones imprevistas.

Aprendizaje Basado en la Reflexion: Las estrategias que fomentan la reflexién son
clave para que los estudiantes desarrollen una conciencia critica sobre la importancia
de la bioseguridad. Ejercicios como la autoevaluacion, la discusion en grupos y la
reflexién posterior a las simulaciones permiten que los futuros odontélogos no solo
corrijan errores, sino que entiendan las implicaciones de sus acciones. Este tipo de
aprendizaje reflexivo fortalece el compromiso personal con las normas de
bioseguridad y fomenta una actitud responsable y ética en la practica clinica.
Capacitacion Continua y Cultura de Prevencion: Ia concienciaciéon en
bioseguridad no se limita al tiempo de formacién universitaria; debe ser un proceso
continuo a lo largo de la carrera profesional. Para lograr esto, es necesario
implementar estrategias que promuevan una cultura de prevencién, donde la
bioseguridad se perciba como una responsabilidad diaria, no solo como un protocolo
que se sigue por obligaciéon. Las instituciones deben fomentar programas de
educacion continua, capacitaciones periddicas y auditorfas internas que mantengan a
los profesionales actualizados y comprometidos con las mejores practicas.
Mentoria y Supervision: Un componente fundamental en la formacién de la
bioseguridad es la mentorfa. Los profesionales experimentados juegan un papel clave

en la orientacién de los estudiantes, no solo al ensefiarles los aspectos técnicos de la
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bioseguridad, sino al mostrarles cémo implementar estos conocimientos en la
practica clinica diaria. La supervision en entornos clinicos es crucial para corregir
errores a tiempo y garantizar que los estudiantes adquieran buenos habitos desde el

principio de su formacion.

El éxito de los programas de formacion y las estrategias educativas en bioseguridad
se refleja directamente en la calidad de la atencién clinica. Un profesional que ha sido
correctamente formado en bioseguridad no solo sera competente técnicamente, sino que

también mostrara una actitud responsable y comprometida con la prevencion de infecciones.

1. Reduccion de Riesgos: La implementaciéon adecuada de las estrategias de
formacién en bioseguridad permite una reduccién significativa en los riesgos de
infeccién cruzada y transmision de patégenos en el entorno odontolédgico. Los
odontélogos bien entrenados son capaces de identificar rapidamente las posibles
fuentes de infeccion y aplicar las medidas necesarias para prevenirlas, lo que protege
tanto al paciente como al personal de salud.

2. Mejora en la Calidad de la Atencién: La concienciacién en bioseguridad no solo
tiene implicaciones para la prevenciéon de infecciones, sino que también estd
directamente relacionada con la calidad general de la atencién. Un profesional que
aplica rigurosamente los protocolos de bioseguridad demuestra un alto nivel de
responsabilidad, lo que genera confianza en los pacientes y mejora la reputacion de
la practica odontoldgica.

3. Establecimiento de una Cultura de Seguridad: Finalmente, la formacion
adecuada en bioseguridad contribuye al establecimiento de una cultura de seguridad
en las instituciones odontoldgicas. Cuando la bioseguridad es vista como una parte
integral y no negociable de la practica clinica, se crea un entorno en el que tanto
profesionales como pacientes se sienten seguros, lo que refuerza el compromiso con

los estandares de calidad en la atencién sanitaria.

La concienciacién en bioseguridad es un componente esencial en la formacion

odontoloégica. No solo garantiza la seguridad y el bienestar de los pacientes, sino que también
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promueve una practica clinica responsable y de alta calidad. La integracion de estrategias
educativas efectivas en los programas de formacién en bioseguridad tiene un impacto

profundo y duradero en la seguridad y la eficiencia de los futuros profesionales de la

odontologfa.
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CAPITULO IV

DISENO Y METODOLOGIA DE LA
INVESTIGACION

El presente capitulo aborda el enfoque metodoldgico que guia esta investigacion,
cuyo objetivo es analizar el nivel de conocimiento en bioseguridad entre los estudiantes de
odontologia. La importancia de este analisis radica en la necesidad de fortalecer la formacion
de futuros profesionales, asegurando que cuenten con los conocimientos y habilidades

suficientes para prevenir riesgos tanto para el paciente como para el profesional de salud.

Aqui detallaremos los aspectos fundamentales del disefio de la investigacion,
incluyendo los tipos de estudio que se emplearon, la poblaciéon y muestra seleccionada, los
instrumentos de recoleccién de datos utilizados y los procedimientos que se llevaron a cabo.
También se expondran los criterios de validez y confiabilidad aplicados para garantizar que

los resultados obtenidos sean consistentes y representativos.

Este capitulo se estructura en diversas secciones que explican de manera clara y
detallada cada fase del proceso investigativo. El propésito es ofrecer una base solida que
permita entender cémo se desarroll6 la investigacion, justificando cada eleccion

metodologica en funcién de los objetivos planteados.

LLa metodologia empleada no solo busca responder a las preguntas formuladas en el
marco tedrico, sino también generar una reflexion sobre la situacion actual de la bioseguridad
en el ambito académico odontolégico. A lo largo del capitulo, se espera que el lector pueda
visualizar con precision los procedimientos y criterios que sustentan este analisis, sentando

asi las bases para la interpretacion de los resultados en los capitulos posteriores.

Enfoque metodolégico del estudio

El enfoque metodolégico que guia esta investigacion es clave para garantizar la

rigurosidad en el analisis del nivel de conocimiento en bioseguridad de los estudiantes de
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odontologia. Se optd por un disefio que permite obtener datos precisos y objetivos a través
de la observacion directa y la recoleccion estructurada de informacion, lo que facilita la
comparacion entre diferentes grupos de estudio y asegura la validez de los resultados. En
esta seccion se detalla el tipo y nivel de investigacion, asi como la justificacion del enfoque

seleccionado.
Tipo y nivel de investigacion

Este estudio se clasifica como una investigaciéon basica dentro del enfoque
cuantitativo. El disefio es de campo, ya que se llevara a cabo directamente en los estudiantes
de odontologfa de la Universidad Latinoamericana Cima. La observacion es la técnica
principal utilizada para examinar el conocimiento sobre bioseguridad sin manipular las
variables de estudio, lo que caracteriza a la investigacion como observacional. Ademas, es
un estudio prospectivo porque los datos se recopilan a partir de eventos futuros en lugar de

analizar informacion pasada.

Por su disefio, la investigacion es también transversal, dado que se realizard en un
momento especifico del tiempo, permitiendo una foto instantanea del nivel de conocimiento
actual entre los estudiantes. Esto resulta adecuado para describir la situacién actual de la
bioseguridad en la formacion odontolégica y establecer comparaciones entre los diversos

niveles académicos o grupos de estudio (Mendoza, 2012).

El nivel de la investigacion es descriptivo-relacional, ya que no solo se busca
describir el conocimiento en bioseguridad, sino también explorar la relacién entre diversas
variables, como el nivel académico de los estudiantes, la experiencia practica o los cursos
recibidos en bioseguridad (Naupas, Mejia, Novoa, y Villagémez, 2014). A través de este
enfoque, se espera identificar posibles correlaciones que permitan entender mejor los

factores que influyen en el nivel de conocimientos adquiridos.

Justificacion del enfoque cualitativo/cuantitativo

El enfoque cuantitativo de esta investigacion se justifica por la necesidad de obtener
datos medibles y comparables que permitan un analisis estadistico sélido del nivel de

conocimiento en bioseguridad. Al tratarse de un area tan critica como la odontologfa, es
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fundamental contar con resultados que puedan generalizarse y que proporcionen una vision
clara de las areas que requieren mejoras. HEste enfoque facilita la evaluacion de grandes
muestras y asegura que los resultados sean representativos de la poblacion estudiada, en este

caso, los estudiantes de odontologia de la Universidad Latinoamericana Cima.

El enfoque cuantitativo también permite establecer relaciones entre las variables
involucradas, lo que es esencial para este estudio, ya que se busca comprender no solo el
nivel de conocimiento, sino también como se relaciona dicho conocimiento con factores
como el afio académico, la formacion en bioseguridad y la experiencia practica.
Mediante el uso de encuestas estructuradas, se garantiza que los datos recogidos sean
objetivos y estén libres de interpretaciones subjetivas, permitiendo una interpretacion clara y

precisa de los resultados.

M¢étodos y disefio de investigacion

Método de la investigacion

Para el desarrollo de la investigacion se aplicara los siguientes métodos:

e Exegético. Por medio de este método interpretaremos los conocimientos que

los investigadores han producido sobre hipétesis.

e Comparativo. A través de este método, se podra contrastar los puntos de
vista que tienen los autores de fama internacional sobre operacionalizacion

de variables, luego, exponemos sus errores y deficiencias.

e Hipotético deductivo: Se realizé mediante la observacion de las variables, con
el planteamiento de hipétesis para explicar dicho fenémeno. Deduccion de

consecuencias o proposiciones mas elementales de la propia hipdtesis.

(Popper, 2008)

Janett Clarisa Uscamaita Guzman, Edgard Guido Calderén Copa, Juan José Evaristo 85

Changllio Roas, Gleny Betzabé Maquera Flores, Yury Miguel Tenorio Cahuana



Proteccion y Practica
Analisis del Nivel de Conocimiento en Bioseguridad de los Estudiantes de Odontologfa

Disefio de la investigacion

Segun el manejo de las variables el disefio de la investigacion es no experimental,
debido a que no se pretende realizar cambios en las variables, sino trabajarlas en su estado
natural. Por el tiempo en la recoleccion de datos el disefio es transeccional, ya que los datos

se recogeran en un solo tiempo (Hernandez, Fernandez, y Baptista, 2014).

PN

» O & X
Py
v O <

M: Muestra 1 (Un sélo grupo de estudio)

X: Variable independiente = Nivel de conocimiento

O:: Observaciones en independiente: Resultado de medicion

Y: Variable dependiente= Aplicacion de las medidas de bioseguridad
O2: Observaciones en dependiente: Resultado de medicion

R: Relacion

Meétodos de recoleccion de datos

La recoleccion de datos es uno de los pilares fundamentales de esta investigacion, ya
que permitira obtener la informacién necesaria para evaluar el nivel de conocimiento en
bioseguridad de los estudiantes de odontologfa y su aplicaciéon practica en la Clinica
Odontolégica de la Universidad Latinoamericana Cima. Para ello, se emplearon diversas

técnicas que garantizan la objetividad y la validez de los datos obtenidos. A continuacion, se
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describen las principales herramientas utilizadas para la recoleccién de informacién, como

las encuestas, los cuestionarios, las entrevistas y la observacion.

Encuestas y cuestionarios

Una de las principales técnicas empleadas en esta investigacion fue la encuesta
escrita, que permiti6 recopilar informacion directa de los estudiantes. Para evaluar el nivel
de conocimiento en bioseguridad, se utiliz6 un cuestionario estructurado que habia sido
previamente validado por el especialista en investigaciones cientificas, Mg. CD. Antonio
Durand Picho. Este instrumento, compuesto por 20 preguntas, fue disefiado para medir el
conocimiento teérico de los estudiantes sobre las medidas de bioseguridad aplicadas en la

practica odontoldgica.

Cada pregunta del cuestionario se valoré con 1 punto, lo que permitia obtener una

puntuacion maxima de 20 puntos. Los resultados obtenidos se clasificaron en tres niveles:

e Conocimiento alto, para aquellos estudiantes que obtuvieron entre 15 y 20 puntos.
e Conocimiento medio, para aquellos que alcanzaron entre 11 y 14 puntos.

e Conocimiento bajo, para quienes obtuvieron 10 puntos o menos.

Este cuestionario fue sometido a una prueba piloto para garantizar su confiabilidad,
demostrando consistencia con estudios previos realizados en otras instituciones. Esta
herramienta proporcioné una base cuantitativa sélida para la evaluaciéon del conocimiento
teorico de los estudiantes en bioseguridad, siendo un elemento clave para el analisis posterior

de los datos.

Técnicas de entrevistas y observacion

Ademas del cuestionario, se implementaron técnicas de observacion y entrevista
estructurada para evaluar no solo el conocimiento tedrico, sino también la aplicacion
practica de las medidas de bioseguridad en un entorno real. La observacion se centrd en
verificar cémo los estudiantes aplicaban las normas de bioseguridad en la clinica

odontologica durante sus practicas.
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Para este fin, se utiliz6 una lista de cotejo, validada por expertos en bioseguridad,
basada en los trabajos de Chavez, Rivera y Martinez. Este instrumento constaba de 13 items,
y cada uno de ellos recibfa una puntuacion de 1 punto si el estudiante cumplia correctamente
la medida de bioseguridad correspondiente, y 0 puntos si no lo hacia. Los resultados se

clasificaron de la siguiente manera:

e Aplicacion buena, para aquellos que obtuvieron entre 10 y 13 puntos.
e Aplicacion regular, para quienes obtuvieron entre 7'y 9 puntos.

e Aplicaciéon mala, para los que obtuvieron 6 puntos o menos.

La observacion fue realizada por el equipo investigador en un entorno controlado
dentro de la clinica, garantizando la objetividad y la imparcialidad en la recolecciéon de los
datos. Esta técnica resultd crucial para evaluar no solo el conocimiento de los estudiantes,
sino también su capacidad para llevar a la practica las medidas de bioseguridad necesarias en

la atenciéon odontoldgica.

Por dltimo, se realizaron entrevistas estructuradas con los estudiantes para
profundizar en su percepcion sobre la bioseguridad y los retos que enfrentan al aplicar estas
medidas en el dfa a dfa. Estas entrevistas complementaron los datos cuantitativos, ofreciendo
una vision mas completa y enriquecedora del nivel de conocimiento y de las actitudes de los

estudiantes frente a las normativas de bioseguridad.

Poblacién y muestra

La determinaciéon de la poblaciéon y la muestra es un aspecto fundamental en
cualquier investigacion, ya que define el grupo de personas que seran objeto de estudio y las
caracteristicas que permitiran generalizar los resultados. En este estudio, se ha trabajado con
la totalidad de la poblacién, lo que garantiza una vision representativa y comprensiva del nivel
de conocimiento en bioseguridad entre los estudiantes de odontologfa de la Universidad

Latinoamericana Cima.
Caracteristicas de la poblacion estudiada

La poblacidén de esta investigacion esta compuesta por los estudiantes que cursan el
VIII y X semestre académico en la Clinica Odontoldgica de la Universidad Latinoamericana

Cima. Estos estudiantes, que suman un total de 61 personas, representan a los futuros
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profesionales que se encuentran en una etapa avanzada de su formacién, con acceso tanto al

conocimiento teérico como a la practica clinica en el area de la odontologfa.

Se seleccionaron estudiantes de estos dos semestres por su nivel de proximidad con
la culminacion de la carrera, lo que los convierte en sujetos ideales para evaluar su nivel de
conocimiento en bioseguridad. Durante estas etapas académicas, los estudiantes ya han
recibido formacioén tedrica importante y tienen la oportunidad de poner en practica lo
aprendido en un entorno real, lo que hace relevante analizar como aplican las medidas de

bioseguridad en sus actividades cotidianas.

La poblacién estudiada se conforma por hombres y mujeres de diversas edades,
todos matriculados activamente en los ciclos mencionados. Esta variedad en la poblacion
permite una evaluacion mas completa del estado de conocimiento y aplicacién de las medidas
de bioseguridad, asegurando que los resultados puedan reflejar las particularidades de cada

grupo académico.

Seleccion y tamafio de la muestra

Dado que la poblacién total de la investigacion consta de 61 estudiantes, se opto
por no realizar una selecciéon de muestra, sino trabajar directamente con el total de la
poblacién. Este enfoque permite obtener una vision integral y precisa del nivel de
conocimiento en bioseguridad entre los estudiantes de odontologfa, eliminando el margen de

error que podria introducir un muestreo mas reducido.

El muestreo utilizado es no probabilistico por conveniencia, dado que se
incluyeron todos los estudiantes que cumplian con los criterios de inclusion establecidos y
que estaban disponibles para participar en el estudio. Los criterios utilizados para definir la

participacion fueron los siguientes:

o Criterios de inclusion:
o Estudiantes matriculados en el VIII y X semestre de la carrera de
odontologia en la Universidad Latinoamericana Cima.
o Hombres y mujeres que cursan dichos semestres y que estan realizando

practicas en la Clinica Odontolégica.
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e Criterios de exclusion:
o Estudiantes que se hayan retirado del curso durante el periodo de
recoleccién de datos.

o Estudiantes que no deseen participar en la investigacion por decision

propia.

Al trabajar con la totalidad de la poblacion, se asegura que los resultados reflejen de
manera fiel el nivel de conocimiento en bioseguridad en los estudiantes que estan proéximos
a graduarse. Esta decision fortalece la validez externa de los resultados, dado que no se aplico
una seleccion restrictiva de participantes que pudiera sesgar los hallazgos. Ademas, permite
observar con mayor precision las posibles diferencias en el conocimiento y la aplicacién de

medidas de bioseguridad entre los estudiantes de distintos semestres.

Validez y confiabilidad

El test de nivel de conocimiento sobre bioseguridad fue validado por el Lopez (2012)
sobre la aplicacién de las medidas de bioseguridad, los cuales pasaron por juicio de expertos
en sus respectivos trabajos de investigacion. Asi mismo los test fueron sometidos a juicio de

5 expertos en el area de bioseguridad.

La prueba de fiabilidad se procedié tomando una prueba piloto de 20 unidades
muéstrales, a estos resultados se aplicé el método de alfa de Cronbach obteniéndose lo

siguiente:
Para el test de conocimientos:
Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
,801 20

Lista de cotejos sobre aplicaciéon de medidas de bioseguridad

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
,818 13
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Conforme a los resultados anteriores se puede observar que ambos instrumentos

tienen un nivel de confiabilidad > 0.7, por tanto, se consideran confiables.

Plan de analisis de datos

a. Recolecciéon de datos: se solicité a la Clinica Odontolégica de la
Universidad Latinoamérica CIMA, la autorizacién para la realizacion del
plan de tesis: Nivel de conocimiento y aplicaciéon de las medidas de
bioseguridad en los estudiantes de la Clinica Odontolégica de la
Universidad Latinoamérica CIMA — Tacna 2019.

b. Procesamiento de la informacién: Se procedié a la aplicacion de los
instrumentos segun las unidades de analisis identificadas de una matriz de
registro y conteo asi mismo un analisis de valores perdidos y atipicos,
mediante el uso de tablas y graficos.

c. Analisis de datos: Con la informacién recolectada se procesé mediante

el software estadistico SPSS 26.0

Se aplicaron medidas de frecuencia absoluta, frecuencia relativa y frecuencia
acumulada. También se aplicaron estadisticos de tendencia central: media, moda y desviacion

estandar.

Para la prueba de hipétesis se aplico el coeficiente de correlacion Spearman, dado

que se trata de una variable numérica discreta y una variable ordinal con tres niveles.

4.4.5. Etica en la investigacion

El plan de tesis respeta los principios de evaluacion ética del articulo 7 del reglamento
de conducta de la UAP, el cual se trabajé y se ejecutd con alumnos de pregrado de la Clinica
Odontolégica de la Universidad Latinoamérica CIMA, la participacion fue voluntaria, en la
accion honesta y veraz en el uso de las encuestas, no siendo necesatria la intervencion invasiva

en la recoleccién de datos, solo se requirio la autorizacion de los mismos alumnos.
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CAPITULOV

RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

Analisis descriptivo de los conocimientos de bioseguridad
Tabla 1

Dominio de conceptos bisicos de biosegnridad

Nivel Frecuencia Porcentaje Porcentaje

acumulado
Bajo 12 19,7 19,7
Medio 31 50,8 70,5
Alto 18 29,5 100,0
Total 61 100,0

Fuente: Test de conocimientos de bioseguridad, aplicado a los alumnos

&0

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Figura 1: Dominio de conceptos de bioseguridad
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La tabla 1 presenta los resultados sobre el dominio de conceptos basicos de

bioseguridad en los estudiantes de la Clinica Odontoldgica de la Universidad Latinoamérica

CIMA. Donde apreciamos que el 19,7% presenta bajo nivel de conocimientos, el 50,8%

medio y el 29,5% alto nivel de conocimientos sobre esta materia.

Conforme a los resultados anteriores deducimos que los alumnos poseen un nivel de

conocimientos medio, es decir, que no han logrado consolidar sus conocimientos sobre las

normas de bioseguridad, sus principios y conocimientos basicos sobre prevencion.

Tabla 2

Conocimientos de barreras protectoras

Nivel Frecuencia
Bajo 11
Medio 31
Alto 19
Total 61

Porcentaje

18,0
50,8
31,1
100,0

Porcentaje
acumulado
18,0
68,9
100,0

Fuente: Test de conocimientos de bioseguridad, aplicado a los alumnos

Fignra 2: Conocimientos de barreras protectoras
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60

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Figura 2: Conocimientos de barreras protectoras

Interpretacion

La tabla 2 presenta los resultados sobre los conocimientos de las barreras protectoras
en la bioseguridad en los estudiantes de la Clinica Odontolégica de la Universidad
Latinoamérica CIMA. Apreciamos que el 18,0% presenta bajo nivel de conocimientos sobre
barreras protectoras, el 50,8% medio y el 31,1% alto nivel de conocimientos sobre esta

matetia.

Conforme a los resultados anteriores deducimos que los alumnos poseen un nivel de
conocimientos medio sobre las barreras protectoras. Significa que los alumnos no han
logrado consolidar sus conocimientos el uso de vestimentas clinica, uso de mascarillas, entre

otros.
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Tabla 3

Conocimiento y manejo de desinfeccion

Nivel Frecuencia Porcentaje Porcentaje

acumulado
Bajo 13 21,3 21,3
Medio 25 41,0 62,3
Alto 23 37,7 100,0
Total 61 100,0

Fuente: Test de conocimientos de bioseguridad, aplicado a los alumnos

a0

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Figura 3: Conocimiento y manejo de desinfeccion

Interpretacion

La tabla 3 presenta los resultados sobre los conocimientos de desinfeccion en la
bioseguridad en los estudiantes de la Clinica Odontolégica de la Universidad Latinoamérica
CIMA. Apreciamos que el 21,3% presenta bajo nivel de conocimientos sobre desinfeccion,

el 41% medio y el 37,7% alto nivel de conocimientos sobre esta matetia.
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Conforme a los resultados anteriores deducimos que los alumnos poseen un nivel
medio de conocimientos sobre desinfeccion. Sin embargo, un porcentaje similar de alumnos
si posee buenos conocimientos, sobre el uso de antisépticos y desinfectantes. Aun asi, hay
que tener en cuenta que el 62,3% de alumnos no han logrado consolidar sus conocimientos

sobre esta materia.

Tabla 4

Conocimiento sobre eliminacion de residuos

Nivel Frecuencia Porcentaje Porcentaje

acumulado
Bajo 33 54,1 54,1
Medio 24 39,3 93,4
Alto 4 6,6 100,0
Total 61 100,0

Fuente: Test de conocimientos de bioseguridad, aplicado a los alumnos

60

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Fignra 4: Conocimiento sobre eliminacién de residuos
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Interpretacion

La tabla 4 presenta los resultados sobre los conocimientos de eliminacién de residuos
solidos en la bioseguridad en los estudiantes de la Clinica Odontoldgica de la Universidad
Latinoamérica CIMA. Donde el 54,13% presenta bajo nivel de conocimientos, el 39,3%

medio y el 6,6% alto nivel de conocimientos sobre esta materia.

De los resultados anteriores deducimos que los alumnos poseen bajo o nulo nivel de
conocimientos sobre eliminacién de residuos en laboratorio. No reconocen los empaques,

bolsas papel u otros materiales para usar un protocolo adecuado de eliminacién de residuos.

Tabla 5

Nivel de conocimientos sobre bioseguridad

Nivel Frecuencia =~ Porcentaj = Porcentaj Descriptivos

¢ ¢ Estadistico val

acumulad or

o

Bajo 19 31,2 31,2 Promedio 11,
51
Medio 26 42,6 73,8 Moda 13
Alto 16 26,2 100,0 Desvi. 2,8
Estam 5

Total 61 100,0

Fuente: Test de conocimientos de bioseguridad, aplicado a los alumnos
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a0

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Figura 5: Nivel de conocimiento de bioseguridad

Interpretacion

La tabla 5 presenta los resultados sobre los conocimientos en bioseguridad de los
estudiantes de la Clinica Odontolégica de la Universidad Latinoamérica CIMA. Donde el
31,2% presenta bajo nivel de conocimientos, el 42,6% medio y el 26,2% alto nivel de

conocimientos.

De la informacién anterior deducimos que la mayorfa de los estudiantes poseen un
nivel regular de conocimientos sobre bioseguridad, sin embargo, existe un porcentaje elevado
(31.2%) de alumnos que no tiene conocimientos. Ahora ambos niveles dan a conocer que la
mayoria de los alumnos (73,8%) no han logrado adquirir al nivel 6ptimo los conocimientos

que se requieren de bioseguridad.

Los resultados descriptivos dan cuenta un promedio de 11,51 puntos, con una moda
de 13 puntos. Estos resultados refuerzan los resultados anteriores. Segin la escala de
evaluacion la muestra posee un nivel regular de conocimientos sobre bioseguridad. Esto pone
en riesgo su desempefio en las intervenciones que realizan en la clinica, ya que estin
propensos a adquirir enfermedades virales y bacterianas, que pueden resultar en muchos

casos mortales.
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Analisis descriptivo de la aplicacion de las medidas de seguridad

Tabla 6

Uso de barreras de proteccion

Nivel Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Malo 2 3,3 33
Regular 20 32,8 36,1
Bueno 39 63,9 100,0
Total 61 100,0 --

Fuente: Test de aplicacion de medidas de bioseguridad, aplicado a los alumnos

Porcentaje

Mala Regular Bueno

Figura 6: Uso de barreras de proteccion

Interpretacion
La tabla 6 presenta los resultados sobre el uso de barreras de protecciéon como parte de la
aplicacion de medidas de bioseguridad por los estudiantes de la Clinica Odontolégica de la
Universidad Latinoamérica CIMA. Donde el 3,3% mala aplicacion, el 32,8% regular y el

63,9% buen nivel de aplicacion.
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De esta informaciéon deducimos que la mayoria de los alumnos usan bien las barreras
de protecciéon como parte de las medidas de bioseguridad. Por ejemplo, usan gorros
descartables, mascarillas lentes, o se cambian de guantes en cada intervencion. De este modo
durante sus intervenciones en clinica trabajan aplicando estas medidas, sin embargo, existe
un porcentaje de estudiantes que, no respetan los protocolos utilizando las indumentarias

correctas, como medidas de proteccion.

Tabla 7
Medidas de Limpieza y desinfeccion

Nivel Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Mala 26 42,6 42,6
Regular 19 31,1 73,8
Bueno 16 26,2 100,0
Total 61 100,0 —

Fuente: Test de aplicacién de medidas de bioseguridad, aplicado a los alumnos

50

Porcentaje

Mala Reqgular Bueno

Fignra 7: Medidas de limpieza y desinfeccion
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Interpretacion

La tabla 7 presenta los resultados sobre la limpieza y desinfeccién que utilizan como
parte de la aplicacion de medidas de bioseguridad por los estudiantes de la Clinica
Odontoldgica de la Universidad Latinoamérica CIMA. Donde el 42,6% mala limpieza y
desinfeccion, el 31,1% regular y el 26,2% buena.

De esta informacién deducimos que la mayoria de los alumnos realizan una mala
limpieza y desinfecciéon como parte de las medidas de bioseguridad. Es decir que, no se
lavan las manos luego de quitarse los lentes, a veces toca zonas delicadas o no suele

desinfectar los lentes.

Tabla 8

Eliminacion de residuos solidos

Nivel Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Mala 2 3,3 33
Regular 25 41,0 443
Bueno 34 55,7 100,0
Total 61 100,0 --

Fuente: Test de aplicacién de medidas de bioseguridad, aplicado a los alumnos
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G0

Porcentaje

Mala Regular Bueno

Fignra §: Eliminacién de residuos solidos

Interpretacion

La tabla 8 presenta los resultados sobre la eliminacion de residuos sélidos que realizan
como parte de la aplicaciéon de medidas de bioseguridad los estudiantes de la Clinica
Odontolégica de la Universidad Latinoamérica CIMA. Donde el 3,3% mala, el 41,0% regular
y el 55,7% buena.

De esta informacioén concluimos que la mayoria de los alumnos realizan una buena
eliminacién de residuos solidos, sin embargo, un 44,3% de los alumnos no realizan bien esta
actividad o lo hacen deficientemente. De esta manera existe un porcentaje alto de alumnos
que no desechan correctamente las agujas, no usan la toalla o no colocan los desechos en los

contenedores correctos.
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Tabla 9
Aplicacion de medidas de bioseguridad

Nivel Frecuencia Porcentaj Porcentaj Descriptivos

€ = Estadistic = valor

acumulad o

o

Mala 00 0,0 0,0 Promedio 8,46
Regular 41 67,2 67,2 Moda 8
Buena 20 32,8 100,0 Desv. 1,75

Estan

Total 61 100,0

Fuente: Test de aplicacion de medidas de bioseguridad, aplicado a los alumnos

Porcentaje

Reqular Buena

Fignra 9: Aplicacién de medidas de bioseguridad
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Interpretacion

La tabla 9 presenta los resultados sobre la aplicacion de las medidas de bioseguridad
por los estudiantes de la Clinica Odontoldgica de la Universidad Latinoamérica CIMA.
Donde el 0,0% de alumnos realizan mal esta actividad, el 67,2% lo realizan de manera regular

y el 32,8% lo realizan bien.

De los resultados anteriores deducimos que la mayorfa de los estudiantes aplican
regularmente las medidas de bioseguridad. No obstante, este es un nivel inadecuado, en la
actividad clinica ya que, esto no garantiza un buen manejo de aplicaciéon de medidas de
bioseguridad.

Los resultados descriptivos dan cuenta un promedio de 8,46 puntos, con una moda de 8
puntos. Estos resultados refuerzan los resultados anteriores, debido que, si lo ubicamos en
la escala general del test, denotan un nivel regular. Esto pone en riesgo el trabajo en las
intervenciones que realizan en la clinica, ya que estan expuestos a adquirir enfermedades

virales y bacterianas, que pueden resultar en muchos casos mortales.

Prueba de normalidad

Regla decision de normalidad

P - valor < 0,05, Ho: indica que nuestros datos no provienen de una
distribucién normal.

P - valor > 0,05, Hi: indica que nuestros datos si provienen de una

distribucién normal.

Prueba de Kolmogorov-Smirnov para una muestra

Conocimientos Aplicacion de

bioseguridad
N 61 61
Parametros normales™” Media 1,95 2,33
Desv. Desviacion , 762 473
Miximas diferencias Absoluto 214 ,428
extremas Positivo 212 ,428
Negativo -,214 -,250
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Estadistico de prueba 214 ,428
Sig. asintotica(bilateral) ,000° ,000¢
a. La distribucion de prueba es normal.

b. Se calcula a partir de datos.

c. Correccion de significacion de Lilliefors.

Interpretacion

Como se aprecia p —valor para ambos casos < 0.05 por tanto, concluimos que los datos no

provienen de una distribucion normal.
Analisis inferencial (Prueba de hipétesis)
a. Comprobacion de Hipoétesis General

Ho:  No existe relacién significativa entre el nivel de conocimiento y
aplicacién de las medidas de bioseguridad en los estudiantes de la Clinica
Odontoldgica de la Universidad Latinoamericana CIMA — Tacna 2019
Hi: Si existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento y
aplicacion de las medidas de bioseguridad en los estudiantes de la Clinica

Odontolégica de la Universidad Latinoamericana CIMA — Tacna 2019

b. Seleccion y aplicacion del estadistico

Tabla 10

Resultados de asociacion entre el nivel de conocimientos y la aplicacion de medidas de bioseguridad.

Pruebas de chi-cuadrado

Valor df Significacié
n asintotica
(bilateral)
Chi-cuadrado de 12,981° 2 ,002
Pearson
Razon de 14,637 2 ,001
verosimilitud
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Asociacion lineal por 12,765 1 ,000
lineal
N de casos validos 61

a. 0 casillas (0,0%) han esperado un recuento menor que 5.

El recuento minimo esperado es 5,25.

c. Decision e interpretacion: A un nivel de significancia de 0,05, el p valor = 0,002
< 0,05, por tanto, rechazamos la hipotesis nula y aceptamos la hipotesis alterna.
Conforme alos resultados queda comprobado que, si existe una relacion significativa,
entre el nivel de conocimiento y la aplicaciéon de las medidas de bioseguridad en los
estudiantes de la Clinica Odontolégica de la Universidad Latinoamericana CIMA —

Tacna 2019.

5.2.1 Comprobacion de hipodtesis derivadas a comprobar

Ho: No Existe relacidon significativa entre el nivel de conocimientos y la
dimensién uso de barreras protectoras de la aplicacion de las medidas de
bioseguridad en los estudiantes de la clinica Odontolégica de la Universidad
Latinoamericana Cima.

Hi: Si existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos y la dimensién
uso de barreras protectoras de la aplicacion de las medidas de bioseguridad en los

estudiantes de la clinica Odontoldgica de la Universidad Latinoamericana Cima.

Ho:  No existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos y la dimension
Limpieza y manejo de desafeccion de la aplicacion de las medidas de bioseguridad en
los estudiantes de la clinica Odontolégica de la Universidad Latinoamericana Cima.

Hi: St existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos y la dimensién
Limpieza y manejo de desafeccion de la aplicacion de las medidas de bioseguridad en

los estudiantes de la clinica Odontolégica de la Universidad Latinoamericana Cima.

Ho: No existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos y la dimension
eliminacién de residuos solidos de la aplicacién de las medidas de bioseguridad en

los estudiantes de la clinica Odontoldgica de la Universidad Latinoamericana Cima.
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Hi: Si existe relacion significativa entre el nivel de conocimientos y la dimension
eliminacién de residuos solidos de la aplicacion de las medidas de bioseguridad en

los estudiantes de la clinica Odontoldgica de la Universidad Latinoamericana Cima.

Tabla 11

Resultados de asociacion entre el nivel de conocimientos y las dimensiones de uso de barreras, Limpieza y
eliminacion de residnos de la aplicacion de medidas de bioseguridad.
Pruebas de chi-cuadrado

Nivel conocimientos vs Nivel conocimientos vs Nivel conocimientos vs

Uso de Barreras Limpieza Eliminacién de residuos

Valo df Significaci Valo df Significacié Valor df Significaci

r on r n asintotica on
asintética (bilateral) asintética
(bilateral) (bilateral)
Chi-cuadrado de 13,1 4 ,011 19,9 4 ,001 18,27 4 ,001
Pearson 482 442 3e
Razon de 12,6 4 ,013 22,6 4 ,000 19,97 4 ,001
verosimilitud 08 53 8
Asociacion lineal ,738 1 ,390 17,9 1 ,000 16,50 1 ,000
por lineal 40 9
N de casos o c o
validos

d. Decision e interpretacion:

A un nivel de significancia de 0,05, el p valor = 0,011 < 0,05, rechazamos la hipotesis
nula y aceptamos la hipétesis alterna. Queda comprobado que, si existe una relacion
significativa, entre el nivel de conocimiento y la dimensién uso de barreras
protectoras de la aplicacién de las medidas de bioseguridad en los estudiantes de la

clinica Odontolégica de la Universidad Latinoamericana Cima.

A un nivel de significancia de 0,05, el p valor = 0,001 < 0,05, rechazamos la hipotesis
nula y aceptamos la hipdtesis alterna. Queda comprobado que, si existe relacion
significativa entre el nivel de conocimientos y la dimensién Limpieza y manejo de
desafeccion de la aplicacion de las medidas de bioseguridad en los estudiantes de la

clinica Odontolégica de la Universidad Latinoamericana Cima.
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A un nivel de significancia de 0,05, el p valor = 0,001 < 0,05, rechazamos la hipotesis
nula y aceptamos la hipétesis alterna. Queda comprobado que, si existe relacion
significativa entre el nivel de conocimientos y la dimensién eliminaciéon de residuos
solidos de la aplicacion de las medidas de bioseguridad en los estudiantes de la clinica

Odontolégica de la Universidad Latinoamericana Cima.
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CAPITULO VI

ANALISIS Y DISCUSION DE LOS
RESULTADOS

La investigacién tiene por objeto determinar la relacion entre el nivel de
conocimiento y aplicaciéon de las medidas de bioseguridad en los estudiantes de la Clinica
Odontolégica de la Universidad Latinoamericana CIMA, en el afio 2019. “Con este objeto
luego de obtener los resultados por cada una de las variables se aplico la prueba de chi
cuadrado a fin de verificar la relacién, habiendo obtenido un p valor = 0,00 < 0,02, por tanto,
rechazamos la hipotesis nula y aceptamos la hipétesis alterna; con lo cual quedo demostrado
que, si existe una relacion significativa, entre el nivel de conocimiento y aplicacion de las
medidas de bioseguridad en los estudiantes de la Clinica Odontoldgica de la Universidad
Latinoamericana CIMA. Ademas, las pruebas de hipotesis entre el nivel de conocimientos y
las dimensiones de aplicaciones de bioseguridad demostraron que si existe relacion
significativa. Es decir que el aprendizaje de los conceptos basicos referidos a la bioseguridad,
son determinantes en el uso de protocolos de bioseguridad en los alumnos. En la
investigacion realizada por Fernandez (2016) los hallazgos contradicen nuestros resultados,
ya que, al realizar la prueba estadistica con chi cuadrado entre los conocimiento y practica de
la norma técnica de bioseguridad, encontrd que no existe relacion significativa entre estas
variables. Por su lado Saenz (2007) en su investigacion concluye que no existe una relacién
entre el grado de conocimiento y actitud sobre las medidas de bioseguridad. Sin embargo,
Huanco en el 2012, en sus resultados encontrd que si existe relacion significativa entre el
nivel de conocimiento y la aplicacién de las medidas de bioseguridad en estudiantes de Clinica
Odontoldgica de la Universidad Andina Néstor Caceres Velasquez”. Como apreciamos que
existen trabajos en los cuales, no se registr6 relacion significativa entre las variables de estudio

y en otras si coinciden con nuestros resultados.

“Como resultados parciales sobre la aplicacion de medidas de bioseguridad, se pudo
hallar que la mayoria de los estudiantes aplican regularmente las medidas de bioseguridad.
No obstante, este es un nivel inadecuado, en la actividad clinica ya que, esto no garantiza un
buen manejo de aplicaciéon de medidas de bioseguridad. Tapia y Fortich (2013) concluyen

que existe un cumplimiento bueno en el uso de las barreras de proteccion, pero visibilizé
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deficiencias en otras practicas de bioseguridad. Murillo y Campozano en el 2015, estudio la
aplicacion de normas basicas de bioseguridad a los estudiantes del décimo nivel, en la clinica
integral IV de la Universidad San Gregorio de Portoviejo, encontrando que los estudiantes
del décimo nivel de Odontologia no cumplen con la aplicaciéon de normas de bioseguridad
durante la atencién a los usuarios externos. Esto se evidencia porque, no utilizan el uniforme
limpio, no realizan las técnicas de lavado de manos, no utilizan las barreras fisicas de
proteccion no desinfectan los instrumentos, no eliminan los residuos y desechos, entre otras
normas. Como se observa, las practicas inadecuadas de uso de medidas de bioseguridad

también es recurrente en los resultados de otros trabajos de investigacion”.

“Por otra parte, en relacion al nivel de conocimientos se concluye que la mayoria de
los estudiantes poseen un nivel regular de conocimientos sobre bioseguridad, sin embargo,
existe un porcentaje elevado (31.1%) de alumnos que no tiene conocimientos. Ahora ambos
niveles dan a conocer que la mayoria de los alumnos (73,8%) no han logrado adquirir al nivel
optimo los conocimientos que se requieren de bioseguridad. En la investigacion realizada
por Jiménez y Salgado (2017), concluyen que el nivel de conocimiento que poseen los
estomatologos y técnicos fue suficiente, con 69.7% y 71.4% respectivamente, estos
resultados concuerdan con en el trabajo realizado por Tapia y Fortich (2013) a estudiantes
de estomatologia, donde encontré que aproximadamente un 50% de los estudiantes se
encuentran en el nivel superior y alto de conocimientos, la observaciéon no participante,
aunque evidencié un cumplimiento bueno en el uso de las barreras de proteccion; visibilizo

deficiencias en otras practicas de bioseguridad”.
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CONCLUSIONES

Primera: Se ha evidenciado de manera concluyente que existe una relacién notable
y significativa entre el grado de conocimiento y la aplicacion efectiva de las medidas de
bioseguridad entre los estudiantes que participan en la Clinica Odontolégica de la
Universidad Latinoamericana CIMA. Este analisis, realizado en el afio 2019, establece un
nivel de significancia de 0.05, lo que subraya la importancia de la formacion tedrica en la
practica clinica. Es decir, a medida que se incrementa el conocimiento sobre bioseguridad,
se observa una correlacion positiva con la implementacién de estas medidas en entornos

clinicos.

Segundo: A través de los datos recopilados, se ha determinado que la mayoria de los
estudiantes lleva a cabo de manera regular la aplicacion de las medidas de bioseguridad, con
especial énfasis en el uso adecuado de barreras protectoras y en la correcta eliminacién de
residuos solidos generados durante la practica odontoldgica. Sin embargo, se ha detectado
una deficiencia considerable en los procesos de limpieza y desinfeccion de los instrumentos
y superficies. Esta falta de atencion en areas criticas de la bioseguridad resulta en un nivel de
adecuacion insuficiente durante las actividades clinicas, lo que a su vez representa un riesgo
potencial tanto para la seguridad de los pacientes como para la de los docentes involucrados

en la formacién de los futuros profesionales de la odontologfa.

Tercero: En relacién con las barreras de proteccion, la mayorfa de los estudiantes
demuestra un manejo competente en su uso, reconociendo su importancia como una de las
principales medidas dentro del marco de bioseguridad. Este comportamiento resalta una
conciencia creciente sobre la necesidad de proteger tanto a los pacientes como a los

profesionales en el contexto clinico.

Cuarto: En términos de conocimiento sobre bioseguridad, se ha observado que la
mayoria de los estudiantes se sitia en un nivel medio. Aunque es evidente que muchos de
ellos poseen una comprension basica de los principios de bioseguridad, persiste una
preocupacion significativa debido a que un porcentaje considerable —31.1%— de los
alumnos presenta un dominio deficiente o, incluso, nulo sobre este tema esencial. Este

hallazgo resalta la necesidad urgente de reforzar la formacién en bioseguridad para garantizar
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un estandar adecuado de conocimientos que respalde practicas seguras en el ambito

odontoloégico.

Quinto: Ademas, se ha corroborado la existencia de una relacion significativa entre
el nivel de conocimiento sobre bioseguridad y las dimensiones especificas relacionadas con
el uso de barreras protectoras, asi como con las practicas de limpieza y desinfeccion, y el
manejo adecuado de residuos sélidos. Este analisis de la variable de aplicacion de las medidas
de bioseguridad en los estudiantes de la Clinica Odontolégica de la Universidad
Latinoamericana CIMA pone de manifiesto la interconexién entre el conocimiento tedrico y
su aplicacion practica, destacando la importancia de una educacion integral que aborde todos

los aspectos de la bioseguridad en la formacién profesional.
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RECOMENDACIONES

Primera: Es de suma importancia que los estudiantes reciban un entrenamiento
integral sobre la correcta aplicacion de las normas de bioseguridad y el control de infecciones.
Esta formacion no solo es crucial para su desarrollo profesional, sino que también contribuira
de manera significativa a la reduccion del riesgo de transmisién de infecciones durante los
tratamientos odontolégicos. Al capacitar a los futuros odontélogos en estas practicas, se
establece un estandar que protege tanto a los pacientes como a los profesionales,

promoviendo un entorno clinico mas seguro y eficiente.

Segundo: En este sentido, se recomienda encarecidamente a los directivos de la
universidad la planificacién y ejecucion de programas de capacitacion que se centren en el
conocimiento profundo de bioseguridad, dirigidos tanto a los alumnos como al personal
docente. Esta iniciativa tiene como objetivo principal reforzar las areas en las que se ha
identificado un déficit de conocimientos entre los estudiantes, garantizando asi que estén
debidamente preparados para afrontar los desafios que implica la practica clinica. La
formacién continua es esencial para mantener altos estandares de salud y seguridad en la

atencion odontologica.

Tercero: Asimismo, es imperativo que los directivos de la universidad revisen y
adecuen los planes curriculares de la formacién de los profesionales en odontologfa, con el
proposito de fortalecer la implementacion de medidas de bioseguridad. Este enfoque debe
estar orientado no solo a los alumnos, sino también a los docentes, quienes desempefnian un
papel fundamental en la transmision de estos conocimientos. Al integrar estos principios en
el curriculo, se garantiza que todos los involucrados en la practica odontologica estén
alineados con las mejores practicas de bioseguridad, fomentando una cultura de prevenciéon

y seguridad en el entorno clinico.

Cuarto: Ademas, se sugiere la realizacion de estudios similares que comparen las
universidades y centros de salud, con el fin de evaluar de manera exhaustiva la condicién de
los alumnos, docentes y personal técnico de odontologia en relacién con su conocimiento y
aplicacion de las normas de bioseguridad. Estos estudios no solo proporcionarian una vision
clara del estado actual en diferentes contextos, sino que también podrian identificar areas de

mejora y buenas practicas que podrian ser replicadas. La investigacion continua en este
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ambito es fundamental para elevar los estandares de formacion y garantizar la seguridad en

la atenciéon odontoldgica.
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