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RESUMEN

El propdsito de la presente investigacion fue determinar la relacion entre los riesgos
laborales al atender pacientes con COVID-19 y la salud mental del personal de salud
del Hospital Regional de Contingencia “Hermilio Valdizan” Huanuco-2021. Se aplico
el enfoque cuantitativo, de nivel correlacional y de tipo prospectivo. La muestra de
estudio la constituyeron 80 personales de salud, quienes aceptaron voluntariamente
firmar el consentimiento informado. Se tuvo como instrumento de estudio el
cuestionario sobre Riesgos laborales y el cuestionario de salud mental. En los
resultados se encontraron que existe relacion entre las variables de estudio, riesgos
laborales y salud mental, con X> =12,780 y p-valor= 0,012. En cuanto a riesgos fisicos
y salud mental, existe relacion significativa con X?= 13,429 y p-valor= 0,009.
Asimismo, se evidencio la relacion entre riesgos quimicos y salud mental, con X* =
25.287 y p-valor = 0,000. También se encontraron que existe relacion entre la
dimension riesgos biologicos y salud mental, con X?= 17,042 y p-valor= 0,002 y de
igual forma se evidencid la relacion entre riesgos ergondémicos y salud mental, con X?=
21,635 y p-valor= 0,000. Conclusién: con un p-valor <0.005, demostrd que existe
correlacion entre riesgos laborales y salud mental, percibido por el personal de salud,
que labora en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-
2021.

Palabras Clave: riesgos laborales, salud mental, COVID-19, personal de salud.



ABSTRACT
The purpose of the present investigation was to determine the relationship between
occupational risks when caring for patients with COVID-19 and the mental health of
the health personnel of the Regional Contingency Hospital "Hermilio Valdizan"
Huénuco-2021. The quantitative, correlational level and prospective approach was
applied. The study sample was made up of 80 health personnel, who voluntarily agreed
to sign the informed consent. The study instrument was the questionnaire on.
Occupational risks and the mental health questionnaire. In the results, it was found that
there is a relationship between the study variables, occupational hazards and mental
health, with X2 = 12.780 and p-value = 0.012. Regarding physical risks and mental
health, there is a significant relationship with X2= 13.429 and p-value= 0.009.
Likewise, the relationship between chemical risks and mental health was evidenced,
with X2 = 25.287 and p-value = 0.000. It was also found that there is a relationship
between the biological risks dimension and mental health, with X2= 17.042 and p-
value=0.002 and in the same way the relationship between ergonomic risks and mental
health was evidenced, with X2= 21.635 and p-value= 0.000 . Conclusion: with a p-
value <0.005, it was shown that there is a correlation between. occupational risks and
mental health, perceived by health personnel, who work at the Hermilio Valdizan

Regional Contingency Hospital; Huanuco-2021.

Keywords: occupational risks, mental health, COVID-19, health personnel.
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RESUMO

O objetivo da presente investigacdo foi determinar a relacdo entre 0s riscos
ocupacionais ao cuidar de pacientes com COVID-19 e a satde mental do pessoal de
salde do Hospital Regional de Contingéncia "Hermilio Valdizan" Huéanuco-2021.
Aplicou-se a abordagem quantitativa, nivel correlacional e prospectiva. A amostra do
estudo foi composta por 80 profissionais de saude, que concordaram voluntariamente
em assinar o termo de consentimento livre e esclarecido. O instrumento de estudo foi
0 questionario sobre. Riscos ocupacionais e o questionario de saide mental. Nos
resultados, verificou-se que h& relacdo entre as varidveis do estudo, riscos
ocupacionais e satude mental, com X2 = 12,780 e p-valor = 0,012. Em relacdo aos
riscos fisicos e a salde mental, ha relacdo significativa com X2= 13,429 e p-valor=
0,009. Da mesma forma, evidenciou-se a relacdo entre riscos quimicos e salde mental,
com X2 = 25,287 e p-valor = 0,000. Constatou-se também que existe relacdo entre a
dimensao riscos bioldgicos e saiude mental, com X2= 17,042 e p-valor= 0,002 e da
mesma forma foi evidenciada a relacdo entre riscos ergondmicos e satde mental, com
X2= 21,635 ep -valor= 0,000 . Concluséo: com p-valor <0,005, mostrou-se que existe
correlacdo entre. riscos ocupacionais e saude mental, percebidos pelos profissionais de
salide, que atuam no Hospital Regional de Contingéncia Hermilio Valdizan; Huanuco-
2021.

Palavras-chave: riscos ocupacionais, saide mental, COVID-19, pessoal de satude.



vii

INDICE

DEDICATORIA ..ottt sb ettt et aenes i
AGRADECIMIENTO ..ottt teeeee et et st sees s eees et en st eneeseneeesenens ii
RESUMEN. ..ottt ettt sttt sr e neerens iv
y N = S I ¥ 3 PSS \
RESUMO ...ttt ettt e et e st e e st e e nna e e e anaa e e nnaeeennnes Vi
INDICE ... oo e e e e et e et e e e b e e abe e e e sareeesaeeeraeean vii
INTRODUCCION ...ttt Xiv

CAPITULO I.PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA DE INVESTIGACION.....15
1.1.  Fundamentacion del Problema ... 15
1.2.  Justificacion e importancia de la investigacion ...........c.cccccvvveviveiecieseennns 17
1.3.  Viabilidad de la inVeStIgaCion ...........ccccoereirineiiine e 18
1.4.  Formulacion del Problema ..........ccccoieieiiiiie i 18
1.4.1.  Problema General.........c.cocoiiiiiiiiiiiieeee e 18
1.4.2.  Problemas eSPECITICOS .........ccuevviiiiiicei et 18

1.5. Formulacion de ODJEtiVOS .........coviiiieiece e, 18
1.5.1. ODjJetivo GeNeral ........cccoeiiiieee e 18
1.5.2. ODbjetivos €SPECITICOS ....cvivirieiiiriericee e 18
CAPITULO 1. MARCO TEORICO........ocorimeeeieerneeeesnsenseessasessssessesesssssssesenns 20
2.1.  Antecedentes de iNVESTIGACION .......cccoevveiieiieiecie e 20
2.2, BaSES TEOMCAS ......eiveieiieiiiiieeiieieie ettt resraena s neens 22
2.3.  BaseS CONCEPLUAIES ..........oiiiiiiiecieeee e 23
2.4, Bases fllOSOFICAS ......ccveiviiiiiiieieiee e 29
2.5. Bases episteMOIOQICAS.......c.ccvevieiieiiiie e 30
2.6.  Bases antropOlOQICaS .......ccccvreieiririeiee e 30
CAPITULO HI.SISTEMA DE HIPOTESIS.......couiiieirereineieniseineesesesessssesesseenns 32
3.1. Formulacion de 1as HIPOTESIS .........c.ecveieeie e 32
311 HIpOteSis GENEIAl......ccccoiiiiiiiieieece st 32

3.1.2.  HipOtesis ESPECITICAS ......covviiiiieeii i 32



viii

3.2.  Operacionalizacion de variables...........ccccooiiiiiiiniieee e 33
CAPITULO IV. MARCO METODOLOGICO.........cccrvrrmrirmrirniinsinrisisnsessssessnens 36
4.1, AMDItO 08 ESTUAIO.......oviveceeveeceeeeeeecee ettt eneeeas 36
4.2.  Tipoy nivel de iNVESLIGaCION .......c.ccvcveieiiieiese e 36
4.3.  PODIACION Y MUESEIA ....oeveeieeie et 36
4.3.1.  Descripcion de la poblacion ..........cccccevviieiieie i 36
4.3.2.  MUESLra Y MELOAO......ccuiierieieiiiieie et 37
4.3.3.  Criterios de inclusion y eXCIUSION ..........cccceiiiiiiiiic e 37

4.4. Diseflo de INVESLIJACION........cceiieiieeiecieece e 38
4.5.  TECNICAS € INSLIUMENTOS ....oveiviiiiiiiiieieeieie ettt nre s 38
S S 1T o o SR 38
4.5.2.  INSITUMENTOS ... .eiiiiiiiiieiie ettt et 38
4.5.2.1. Validacion. de los instrumentos. para la recopilacion. de datos .......... 39
4.5.2.2. Confiabilidad de 10S INSIFUMENTOS........cccervereriieiirisieee s 39

4.6. Técnicas. para el procesamiento. y analisis de datos..............ccccevvivevennnne. 40
4.7. ASPECLOS BLICOS ...ttt ettt 41
CAPITULO V. RESULTADOS Y DISCUSION.........coomiiirrireinnirncisneesiseneneeeeens 42
5.1. ANALISiS. dESCIIPLIVO. ....ccvieiiiiii et 42
5.2. Contrastacion de HIPOTESIS. ......ccuoriiiririiiiieee e 66
5.3 Discusion de reSUIAAOS. .........cveierierierieieie e 68
5.4 Aporte cientifico de la iINVeStigacion............ccccoveveeieiieie e 70
CONCLUSIONES ..ottt ettt 71
SUGERENCIAS ...ttt sttt 72
REFERENCIAS ... .ottt e et e et e e e e e snae e s nne e e eneeeennee s 73

ANEXOS . e 79



Tabla 01

Tabla 02.

Tabla 03.

Tabla 04.

Tabla 05.

Tabla 06.

Tabla 07.

Tabla 08.

Tabla 09.

Tabla 10.

Tabla 11.

Tabla 12.

INDICE DE TABLAS
. Descripcion de la edad del personal de salud que labora en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021................. 42
Descripcion del género del personal de salud que labora en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021................. 43
Descripcion del estado civil del personal de salud que labora en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021................. 44
Descripcion de la ocupacion del personal de salud que labora en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021................. 45
Descripcién de los afios de trabajo del personal de salud que labora en el
Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021. . 46
Descripcion de la situacion de trabajo del personal de salud que labora en el
Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021. . 47
Porcentaje del personal de salud que trabaja directamente con pacientes con
COVID-19. en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizén;
HUANUCO-202L. ..ot 48
Descripcion de las horas de trabajo por semana del personal e salud que
labora en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan;
HUANUCO-202L. ..ottt 49
Descripcion de turnos de guardia de mas de 12 horas del personal de salud
que labora en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan;
HUANUCO-202L. ..ottt 50
Distribucion de los riesgos fisicos al atender a pacientes con COVID-19,
percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; HUAnuco-2021. ...........ccccceeveveieeiieennen, 51
Nivel de exposicion a riesgos fisicos al atender a pacientes con COVID-19,
percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; HU&nuco-2021. ........c..ccccceveveveinnnnnnn. 52
Distribucion de los riesgos quimicos al atender a pacientes con COVID-19,
percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de

Contingencia Hermilio Valdizan; HUANuCo-2021. .........c.cccevveieiverennnns 53



Tabla 13. Nivel de exposicion a riesgos quimicos al atender a pacientes con COVID-
19, percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; Hudnuco-2021. .........c.ccccceevevvevveieennens 54

Tabla 14. Distribucion de los riesgos biologicos al atender a pacientes con COVID-19,
percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; HU&nuco-2021. ...........ccccceoevvvennnnnnne. 55

Tabla 15. Nivel de exposicion a riesgos bioldgicos al atender a pacientes con COVID-
19, percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; HUANuco-2021. .........c.ccccevveieiveriennnnns 56

Tabla 16. Distribucién de los riesgos ergondémicos al atender a pacientes con COVID-
19, percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; HUAnuco-2021. ...........cccccoevevveiveiieennens 57

Tabla 17. Nivel de exposicion a riesgos ergonomicos al atender a pacientes con
COVID-19, percibido por el personal de salud que labora en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huadnuco-2021................. 58

Tabla 18. Nivel de riesgos laborales al atender a pacientes con COVID-19, percibido
por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de Contingencia
Hermilio Valdizan; HUANUCO-2021. ........coocviieiiiiiiee e 59

Tabla 19. Nivel de la salud metal en el personal de salud, que labora en el Hospital
Regional de Contingencia “Hermilio Valdizan”; Huanuco-2021. ............ 60

Tabla 20. Percepcion global de los riesgos laborales al atender a pacientes con COVID-
19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital Regional
de Contingencia - Hermilio Valdizan de Huanuco-2021 ...........ccccccuenee. 61

Tabla 21. Percepcion global de los riesgos fisicos al atender a pacientes con COVID-
19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital Regional
de Contingencia - Hermilio Valdizan de Huanuco-2021 ...........c.cccceue.ne.. 62

Tabla 22. Percepcion global de los riesgos quimicos al atender a pacientes con
COVID-19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital
Regional de Contingencia - Hermilio Valdizan de Huanuco-2021........... 63

Tabla 23. Percepcion global de los riesgos bioldgicos al atender a pacientes con
COVID-19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital
Regional de Contingencia - Hermilio Valdizan de Huanuco-2021........... 64



Tabla 24.

Tabla 25.

Tabla 26.

Tabla 27.

Tabla 28.

Tabla 29.

Xi

Percepcion global de los riesgos ergondémicos al atender a pacientes con
COVID-19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital
Regional de Contingencia - Hermilio Valdizan de Huanuco-2021........... 65
Correlacion entre los riesgos laborales al atender a pacientes con COVID-
19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital Regional
de Contingencia Hermilio Valdizan; Hudnuco-2021. ..........c..cccovevveviennne. 66
Correlacion entre los riesgos fisicos al atender a pacientes con COVID-19 y
Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; HUANuco-2021. .........c.ccccevveieiveriennnnns 66
Correlacion entre los riesgos quimicos al atender a pacientes con COVID-
19 y Salud mental del personal de salud, que labora Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; HUAnuco-2021. ...........cccccoevevveiveiieennens 67
Correlacién entre los riesgos bioldgicos al atender a pacientes con COVID-
19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital Regional
de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021. ............cccccevvenennen. 67

Correlacion entre los riesgos ergondémicos al atender a pacientes con
COVID-19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021................. 68



xii

INDICE DE FIGURAS
Figura 01. Descripcion de la edad del personal de salud que labora en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021................. 42
Figura 02. Descripcion del género del personal de salud que labora en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021................. 43
Figura 03. Descripcion del estado civil del personal de salud que labora en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021................. 44
Figura 04. Descripcion de la ocupacion del personal de salud que labora en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021................. 45
Figura 05. Descripcién de los afios de trabajo del personal de salud que labora en el
Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021. . 46
Figura 06. Descripcion de la situacién de trabajo del personal de salud que labora en

el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

Figura 07. Porcentaje del personal de salud que trabaja directamente con pacientes con
COVID-19. en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan;
HUANUCO-202L. ..ot 48

Figura 08. Descripcion de las horas de trabajo por semana del personal e salud que
labora en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan;
HUANUCO-202L. ..ottt 49

Figura 09. Descripcion de turnos de guardia de méas de 12 horas del personal de salud
que labora en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan;
HUANUCO-202L. ...ttt 50

Figura 10. Nivel de exposicion a riesgos fisicos al atender a pacientes con COVID-19,
percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; HUAnuco-2021. .........c.cccceeovevieveeiiennnnns 52

Figura 11. Nivel de exposicion a riesgos quimicos al atender a pacientes con COVID-
19, percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; HUAnuco-2021. ...........ccccceeveveieeiieennen, 54

Figura 12. Nivel de exposicién a riesgos bioldgicos al atender a pacientes con COVID-
19, percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; HU&nuco-2021. ...........cccccceeveveinnnenne. 56



Xiii

Figura 13. Nivel de exposicion a riesgos ergonémicos al atender a pacientes con
COVID-19, percibido por el personal de salud que labora en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021................. 58
Figura 14. Nivel de riesgos laborales al atender a pacientes con COVID-19, percibido
por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de Contingencia
Hermilio Valdizan; HUANUCO-2021. .........cooveiiiieecieeeee e 59
Figura 15. Nivel de la salud mental en el personal de salud, que labora en el Hospital

Regional de Contingencia - Hermilio Valdizan de Huanuco-2021........... 60



Xiv

INTRODUCCION

La pandemia causada por el nuevo coronavirus, cientificamente Ilamado Sars-
CoV-2y que causa la enfermedad llamada COVID-19, se informd por primera vez en
Wuhan, China, a fines de diciembre de 2019, se extendié rapidamente a otros paises y
se declaré en 30 de enero de 2020 como emergencia de salud publica de interés
internacional por la Organizacién Mundial de la Salud (1)

En este contexto de las practicas laborales de los trabajadores de la salud, los
riesgos laborales se desarrollan principalmente en el entorno hospitalario, ya que estos
profesionales estan expuestos rutinariamente a riesgos mdltiples y variados
relacionados con agentes quimicos, fisicos, bioldgicos, psicosociales y ergonémicos.
)

Por todo ello es importante entender los diferentes riesgos en el trabajo para
brindar informacién que lleve a los profesionales de la salud a meditar sobre el
autocuidado, asi como exigir que las condiciones mejoren en el campo laboral, y lo

mas importante, proponer estrategias para enfrentar la pandemia.
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CAPITULO | . PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA DE
INVESTIGACION

1.1. Fundamentacion del Problema

A inicios del afio 2020 la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) declar6
a nivel internacional declaré una pandemia por coronavirus COVID-19 luego de
su propagacion por todo el mundo (3).

La pandemia por COVID-19 ha generado una gran carga sanitaria a nivel
mundial y entre las condiciones que requieren atencidn, se encuentra la proteccion
y seguridad de los trabajadores de salud que laboran en primera linea (4) (5).

En algunos paises, como Italia, el 20% de las personas infectadas por
COVID-19 eran trabajadores de salud (4). En El Salvador, como en otros paises
del mundo, no se conoce con exactitud el total de personal de salud contagiado,
sin embargo, se ha contabilizado por entidades no gubernamentales de mayo a
julio, al menos 104 muertos en personal de salud de primera linea por COVID19
(94 del sector pablico y 10 del sector privado), detallando: 35 médicos, 22
enfermeras, 30 administrativos, 15 de otras areas profesionales y 2 estudiantes de
medicina. (6). En américa Central se tuvo una tasa de mortalidad del 2.7% (esto
hasta el 15 de julio). Para el Salvador, la tasa de letalidad fue de 7.9% (7) (hasta
el 30 de julio) Debido al riesgo de contagio del personal de salud, abordamos
recomendaciones en base a evidencia disponible sobre niveles y factores de
riesgos de exposicion, medidas utilizadas incluyendo el EPP adecuado de acuerdo
al nivel de exposicion, con el fin de que el personal de salud disminuya la
posibilidad de enfermar de COVID-19 dentro y fuera de su lugar de trabajo.

Teniendo en cuenta el riesgo de infeccion del personal sanitario, se
recomendo tomar medidas de proteccidn personal adecuado, segun el nivel de
exposicion, para que el personal sanitario reduzca la posibilidad de infectarse con
COVID-19. Hasta el 6 de julio de 2020, Amnistia Internacional, en un estudio
indicd que mas de 3,000 trabajadores de la salud murieron a causa de COVID-19
de 79 paises. Los paises que registraron mayor muertes son: “Estados Unidos
(507), Rusia (545), Reino Unido (540), Brasil (351), México (248), Italia (188),
Egipto (111), Iran (91), Ecuador (82) y Espaiia (63)” (8).
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En Peru el primer caso confirmado de COVID-19 se anuncid el dia 6 de
marzo, y enseguida se declar6 emergencia sanitaria, trayendo consigo el
aislamiento social, la promocién de medidas de higiene, asi como la suspensién
vuelos aéreos y cierre de fronteras. Pese a ello el Ministerio de Salud (MINSA)
registra hasta septiembre alrededor de 780 000 casos confirmados (9).

La principal causa registrada de estas muertes es la escasez de equipo de
proteccion personal (EPP) en 63 de 79 paises (8). A lo anterior, se suma la escasez
en la produccion de dichos insumos médicos; ademas, las restricciones
comerciales para algunos paises y las compras masivas de naciones con mayores
recursos financieros, que abre una brecha de desigualdad para con los pueblos
menos aventajados en el momento de compra y adquisicion de insumos por las
empresas fabricante (10).

Debido al aumento de muertes de personal de salud, por COVID-19, este
ya se documenta como una enfermedad laboral, describiéndose como factores de
riesgo laboral, los siguientes: la exposicion a pacientes infectados con
procedimientos de alto riesgo debido a exposicion a mayor carga viral o
desprendimiento de aerosoles, equipo proteccion personal (EPP) inadecuado o
insuficiente, sobrecarga de trabajo (largas horas de trabajo), contacto con un caso
confirmado en la familia (11) , lavado de manos de baja calidad e inadecuada e
insuficiente capacitacion del personal de salud de primera linea en prevencion de
enfermedades infecciosas y la falta de supervisién y orientacion profesional.
Ademas, el agotamiento del personal y el estrés psicologico que conlleva el
COVID-19 en el personal de salud, inconscientemente podria producir una ruptura
en las acciones de bioseguridad al inicio o final de la colocacién de EPP o
procedimientos (12)

La crisis sanitaria aun sigue produciendo dafios en la salud mental.
Depresion por aislamiento, estrés por sobrecarga de trabajo, temor a perder
emprendimientos, el trabajo e inseguridad respecto al futuro de las relaciones
laborales, miedo al contagio, problemas de conciliacion y agotamiento emocional
podran, entre otros factores, generar enfermedades mentales que podrian perdurar

mas alla de los efectos de la pandemia (13).
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Investigaciones realizadas muestran la relacion entre las condiciones de
trabajo en el lugar de trabajo y la salud mental de los empleados, especificamente
cémo la combinacidén de bajo control y altas exigencias laborales predice ciertos
problemas de salud mental. Los trastornos mentales como la ansiedad y la
depresion tienen un impacto muy negativo en la calidad de vida y la capacidad de
funcionar en el trabajo. Ademas, la salud mental de los empleados afecta la
percepcién de las caracteristicas del trabajo. Por lo tanto, se deben organizar
programas de trabajo saludable, reduccion del estrés y regreso al trabajo para los

trabajadores con trastorno mental. (14).

1.2. Justificacion e importancia de la investigacion
1.2.1. Teorica.

La prevencion de todo tipo de riesgo laboral se realiza mediante la
investigacion, identificacion y eliminacion de las causas fundamentales del
riesgo, porque por definicion evitar el riesgo es mas efectivo que evitar sus
consecuencias usted mismo (principalmente un accidente o enfermedad)

Los riesgos laborales en general se presentan en todos los ambientes de
las instituciones de salud, esto debido al contacto constante con el paciente y la
posibilidad de infeccién por la manipulacion de articulos y productos
contaminados.

1.2.2. Préctica.

Los resultados obtenidos del presente estudio seran aprovechados para
establecer y disefiar estrategias que ayuden a reducir las précticas no seguras y
gue ponen en riesgo la salud de los trabajadores sanitarios; asimismo, fortalecer
las practicas de bioseguridad y lograr un estado mental saludable en todos los
trabajadores de la institucion.

1.2.3. Metodoldgica

Los resultados del estudio podran ser utilizados en otras

investigaciones; aplicando los instrumentos de investigacion del estudio, en la

busqueda de mejorar el comportamiento de todo el personal de salud.



18

1.3. Viabilidad de la investigacion
La investigacion fue realizable, ya que hubo apoyo del personal que labora

en el Hospital Regional de Contingencia “Hermilio Valdizan” de Hudnuco.

1.4. Formulacion del Problema
1.4.1. Problema General
¢Existe relacion entre los riesgos laborales al atender pacientes con
COVID-19 y la salud mental del personal de salud del Hospital Regional de
Contingencia “Hermilio Valdizan” de Huanuco-2021?
1.4.2. Problemas especificos

e (Estéan relacionados los riesgos laborales fisicos al atender pacientes
con COVID-19 y la salud mental del personal de salud en estudio?

o Existe relacién entre los riesgos laborales quimicos al atender
pacientes con COVID-19 y la salud mental del personal de salud en
estudio?

e ;Serelacionan los riesgos laborales bioldgicos al atender pacientes con
COVID-19y la salud mental del personal de salud en estudio?

e ;Se constata relacion entre los riesgos laborales ergondmicos al atender
a pacientes con COVID-19 y la salud mental del personal de salud en

estudio?

1.5. Formulacién de Objetivos
1.5.1. Objetivo General
Determinar la relacion entre los riesgos laborales al atender pacientes
con COVID-19 y la salud mental del personal de salud del Hospital Regional
de Contingencia “Hermilio Valdizan” Huanuco-2021.
1.5.2. Objetivos especificos
e Identificar la relacion entre los riesgos laborales fisicos al atender
pacientes con COVID-19 y la salud mental del personal de salud en

estudio.
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e Establecer la relacion entre los riesgos laborales quimicos al atender
pacientes con COVID-19 y la salud mental del personal de salud en
estudio.

e Identificar la relacion de los riesgos laborales bioldgicos al atender
pacientes con COVID-19 y la salud mental del personal de salud en
estudio.

e Analizar la relacion entre los riesgos laborales ergondmicos al atender
a pacientes con COVID-19 y la salud mental del personal de salud en

estudio.
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CAPITULO Il. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de investigacion

Para el desarrollo del estudio se consider6 la revision de investigaciones
previas que a continuacion se menciona.
Antecedentes internacionales

En México, Torre-Mufioz y otros (15) realizaron un estudio teniendo como
objetivo prevenir y detectar riesgos y dafios en la salud mental del personal
sanitario durante la atencion a pacientes con COVID-19, con la identificacion de
variables que aumentan la carga emocional. Concluyeron que los profesionales de
la salud presentaron niveles de ansiedad “intenso”, dafio moral, fatiga, inseguridad
y estrés. Y que estan propensos a sufrir trastornos de estrés postraumatico e
incluso tener ideas suicida y depresion. Finalmente, los investigadores refieren
que importante identificar actitudes de alteracion de salud mental; asimismo,
recomiendan monitorear al personal de salud para ayudarles a recuperar su
confianza y seguridad.

En Espafia, Garcia-Iglesias y otros (16), realizaron una investigacion con
el proposito de analizar el impacto de atender pacientes con COVID-19 en la salud
mental de los profesionales de la salud. Realizaron una revision mediante el
formato PRISMA de la base de datos de: PsycINFO, Pubmed, entre otros; desde
enero a mayo del 2020. Los investigadores encontraron que la salud mental de los
profesionales de la salud se vio afectada por la pandemia de SARS-CoV2,
identificaron niveles medio y alto de ansiedad (26%-44%), depresion (8%-25%),
preocupacion e insomnio (23%-38%), y niveles de estrés (3%-68%). Concluyeron
que la salud mental del trabajador de la salud ve afectada durante la pandemia.

En Colombia, Diaz (17). realizé un estudio con el objetivo de identificar
las principales alteraciones en la salud mental de los médicos en Bogota, por la
pandemia COVID-19. El estudio fue descriptivo, transversal, aplicaron una
encuesta disefiado en Google Forms. La poblacién estuvo constituida por 952
médicos que atienden pacientes con COVID-19 en la ciudad de Bogota. Cuyos

resultados fueron: el 76% de la muestra la conformaron las mujeres y solo el 24%
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fueron varones; 55% tienen hijos, el 45% no tienen hijos la cual implica una
preocupacion adicional, 22 % convive con adultos mayores, el 29% convive con
familiares con patologias crénicas; la presencia de diagndstico previo de
enfermedades crénicas (HTA, Diabetes, y/u Obesidad). Conclusion, en el estudio
el autor observo indicios concernientes con la ansiedad, el miedo con una
preferencia leve a moderada, asi como otros aspectos, aunque relacionados con el
trabajo, que pueden haber sido anteriores a la pandemia, como patrones de
reclutamiento y sentimientos de inestabilidad, trabajo no reconocido y paga bajo.
Antecedentes nacionales

En Lima, Guillen (18) realiz6 un estudio titulado “Percepcion de riesgo al
COVID-19 y salud mental en trabajadores de salud del hospital de Chancay en el
periodo julio a agosto del 2020 en Lima, Pert” con el objetivo de determinar la
asociacion entre los indicadores de salud mental y el riesgo al COVID-19 en los
trabajadores de la salud. Aplico el estudio transversal analitico. Tuvo como
resultado que, no existe asociacion entre percepcion de riesgo y depresion, hallé
asociacion entre contacto directo con paciente y la depresién, asimismo, encontrd
relacion entre ansiedad con el nimero de hijos. Finalmente, hall6 relacion entre
estres con contacto directo con paciente COVID-19. Concluy6. No hubo
asociacion entre la percepcion de riesgo y depresion; pero si entre depresion y
ansiedad en contacto directo con pacientes con COVID-19; la ansiedad se
relaciond con el numero de hijos, el contacto directo con pacientes de COVID-19
y las comorbilidades, las relaciones y finalmente entre el estrés derivado del
contacto directo con un paciente de COVID-19.

En Lima, Castro y Gamero (19), realizaron un estudio que tuvo como
propdsito establecer los factores asociados al impacto la pandemia COVID-19 en
la salud mental de los profesionales de Enfermeria de Lima; 2020. Aplicaron el
enfoque cuantitativo y de tipo descriptivo. La muestra fue de 85 enfermeras.
Emplearon como instrumento la escala DASS-21 y un cuestionario sobre factores
individuales y contextuales del COVID-19. Resultados: EI 48% tuvo ansiedad,
23% presentaron depresion y un 20% evidenciaron estrés. Concluyeron que, existe
diferencias significativas entre la depresion y la edad, estado civil, enfermedades

cronicas y mala salud fisica.
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En Lima, Raraz-Vidal y otros (20), realizaron una investigacion titulada
“Condiciones laborales y equipos de proteccion personal contra el COVID-19 en
personal de salud, Lima-Pera”, con el objetivo de asociar ambas variables de
estudio. De tipo analitico y transversal. La muestra estuvo constituida por 271
trabajadores de la salud. Cuyos resultados fueron: El 55% trabajo mas de 12 horas,
el 53% recibio EPP, 40% refiri6 que casi nunca recibi6 una mascarilla.
Concluyeron que los personales de la salud menores de 56 afios recibieron con

poca frecuencia un EPP.

Bases Tedricas
Teoria de las relaciones humanas
Warren Bennis (21) argumenta que el desarrollo organizacional (DO) es
un asunto largo que al principio lleva a problemas, desequilibrios y frustraciones,
que a poco tiempo resulta en el bienestar de metas grupales e individuales, asi
como mejoras en la productividad. Esto se logra a través de las siguientes fases:
Diagnéstico. Los agentes de cambio y los equipos de gestion describen, pero
no miden, el estado actual de la organizacion.
Planeacion Estratégica. Teniendo definido el diagnostico, los agentes y
equipos de cambio determinan el curso de accion necesario, asi como las etapas
y tiempos de implementacién de los cambios planificados en la organizacion.
Educar. Implica el proceso de cambio de comportamiento individual y grupal
a través de estrategias que involucran cambios en la propia cultura
organizacional.
Asesoria, formacion y consultoria. Los agentes de cambio asesoran y
entrenan a los equipos para brindar retroalimentacion sobre los procesos y
desarrollar los ajustes necesarios.
Evaluar. Luego de aplicada la estrategia, se evallan los resultados para
retroalimentar el proceso y realizar los ajustes necesarios. El agente de cambio
asesora y entrena al grupo para retroalimentar el proceso y disefiar los ajustes

necesarios.

Teoria Transaccional del estrés de Richard S. Lazarus (22)
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El estrés psicoldgico es el resultado de la relacion entre el ambiente y el
individuo, y es verificado por la profesion como un flujo de patrimonios que
amenaza su propia felicidad. Es la relacion entre el organismo y el ambiente lo
que determina el estado de enfermedad. Para inclinar la balanza que afectara al
organismo y al medio ambiente, deben encontrarse: un elemento perturbador y un
organismo susceptible a él. Las propiedades o estados del sistema bajo ataque son
tan importantes como los factores externos al ataque para producir los cambios en
el equilibrio que conducen a los correspondientes estados patogénicos.

Una situacion estresante en si misma no es suficiente para lastimar al
individuo, en tal sentido tiene que ser expuesto directamente para que se lleve a
cabo el dafio. Del sujeto surgen exigencias hacia uno mismo, expectativas,
pensamientos irrazonables, autoestima, etc., elementos que por si mismos pueden
generar situaciones estresantes a la hora de crear relaciones con el entorno. Estos

elementos determinan en cierta medida la fragilidad del objeto.

Bases conceptuales
Riesgos laborales de los profesionales de salud
Riesgos

Es la posibilidad de que una persona sufra perjuicio o dafio ante agentes
externos ya sea en el ambito laboral o en otras actividades especificas, el cual
permite la dimension de peligro que se puede someter dicho fenémeno.
Ante este hecho, Benavides, consultado por Moya G, define el riesgo como:
“Cualquier objeto o sustancia, tipo de energia o caracteristica de la organizacion
del trabajo que pueda crearse de manera que provoque un accidente de trabajo,
agrave sus consecuencias 0 provogue, incluso a largo plazo, dafios a la salud de
los empleados”. Los clasifica desde el punto de vista etioldgico en: riesgos
biolégicos o infecciosos, psicosociales, quimicos, fisicos 0 mecanicos y
ergondmicos (23).
La OMS indica que los riesgos son aquellos que causan dafio en la condicion
fisica, psiquica y social de una persona. Por separado, no hay riesgo. Muchos

tienen su raiz en complejas cadenas de acontecimientos que abarcan largos
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periodos de tiempo, cada uno de ellos tiene una causa, y algunos se deben a
multiples causas (24).
La OHSAS (Occupational Safety and Health Administration), refiere que “la
combinacion entre la probabilidad de ocurrencia y las consecuencias de un
determinado evento peligroso” (25) .
Riesgo laboral
Es cuando el trabajador tiene la posibilidad de sufrir lesiones como consecuencia
de su labor. El dafio puede ser fisico, social 0 mental (24).
Estos riesgos si no son tratados y erradicados de la faena existe la probabilidad de
que se produzca lo que se define como accidentes y enfermedades profesionales,
de diversas indoles y gravedad en el trabajador (26)
Riesgos Fisicos
Son aquellos factores ambientales que pueden afectar la salud del trabajador, esto
va depender de la frecuencia, exposicion e intensidad (27).
Temperatura

Se basa en: (temperatura ambiente, humedad ambiental, actividad fisica, tipo
de ropa, etc.). Condiciones adversas de temperatura y humedad pueden afectar
negativamente la salud dependiendo de las caracteristicas y adaptabilidad del
individuo, por lo que veremos una mayor exposicion a resfriados, congelaciones,
deshidratacién, golpe de calor y fatiga, todo lo cual puede incidir en la ocurrencia
de accidentes.
Ruido

Los ruidos son cualquier sonido que provoca malestar al trabajador y
perjudica su audicion (hipoacusia).

Los trabajadores sometidos a altos niveles de ruido en su puesto de trabajo,
aparte de sufrir pérdidas de su capacidad auditiva pueden llegar a la sordera,
acusan una fatiga nerviosa que es origen de una disminucion de la eficiencia
humana tanto en el trabajo intelectual como en el manual (28).
lHluminacion

Una iluminacion inadecuada en los puestos de trabajo y en las areas de
circulacién, ya sea natural o artificial, puede provocar fatiga visual nocturna

cuando ambas son inadecuadas y cuando la luz natural es insuficiente. Los
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elementos de iluminacion de las salas, puestos de trabajo y vias de transito deben
colocarse de tal manera que el tipo de iluminacién no genere un riesgo de
accidentes para los empleados. Los lugares, lugares de trabajo y vias de
circulacién donde los trabajadores estén especialmente expuestos en caso de fallo
de la iluminacion artificial deberan disponer de un nivel suficiente de iluminacion
de seguridad.

Una iluminacién insuficiente puede provocar fatiga visual, dafios en el
sistema nervioso, mala calidad del trabajo y un gran ndmero de accidentes
laborales.

Ventilacion

Es cuando en el ambiente hay ausencia de calor, olores, polvos, humos,
condensaciones, gases, entre otros; las cuales pueden ser nocivos para los
trabajadores sanitarios. Por tanto, la ventilacion es importante, porque tiene la
propiedad de disminuir la emision nociva al exterior. Esto se obtiene mediante

equipos adecuados de captacion y filtracion.

Riesgos Quimicos
Segun la (29), son considerados como la probabilidad de lesionar la salud de
los trabajadores al entrar en contacto con sustancias organicas e inorganicas,
naturales o sintéticas, que durante la fabricacion, manejo, transporte,
almacenamiento o uso se incorporen al ambiente de trabajo en forma de:
> Aerosoles: particulas solidas o liquidas suspendidas en el aire; humos:
particulas sélidas (Combustion), neblinas: particulas liquidas (Pintura), polvos:
particulas por manipulacién de un solido.
> Liquidos: EL contacto puede ser en vapor o en liquido propiamente.

» Gaseosos: Tienen una fuerte capacidad de propagacion.

Riesgos Biologicos.

En el ambito laboral, se encuentran muchos agentes infecto-contagiosos,
cepas muy Vvirulentas, esporas, bacterias, y otros microorganismos, que
constituyen un riesgo importante que alude a los profesionales de salud. (30)

(13

senala que se entiende por riesgo biologico “...a cualquier tipo de infeccion,
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alergia o toxicidad causada por microorganismos (con inclusion de los
genéticamente modificados, los cultivos celulares y los endoparasitos humanos),
que puedan contraer un trabajador”

Del autor sefialado, se puede decir que las enfermedades infecciosas
constituyen uno de los principales riesgos para el profesional que labora en las
distintas unidades clinicas convirtiéndolo asi en un evento reciproco como la alta
posibilidad de que un paciente enfermo infecte al profesional que lo asista como
también el profesional los infecte al paciente por omision de las medidas de
bioseguridad. Desde este punto de vista, aquellos profesionales que laboran en los
Hospitales o centros de salud donde hay una mayor exposicion a microorganismos
tienen més probabilidad de infectarse, debido al continuo contacto con el paciente
y a la necesidad de manejar objetos y productos septicos (30).

Respectivamente (31) Afaden que los riegos biologicos: “Son
microorganismos con inclusion de los genéticamente modificados, cultivos
celulares y endoparasitos humanos, susceptibles de generar cualquier tipo de
infeccion, alergia o toxicidad. Sobre la base de la fuente de infeccidn se clasifican
en: a) fuente de infeccion humana, como la hepatitis A, B, C, SIDA, TBC y otras;
y b) con la fuente de infeccion animal (Zoonosis) como la brucelosis, leptopirosis,
tétanos, etc.”

Segun (29) las condiciones de trabajo pueden resultar negativas si se realizan en
presencia de contaminantes bioldgicos.

El término agente bioldgico hace alusion a rickettsias, clamidias, hongos,
bacterias, virus, protozoos, endoparasitos humanos, cultivos de células humanas
0 de animales.

Las principales vias de penetracién en el cuerpo humano son: via respiratoria
(por inhalacion de sustancias toxicas que entran por esta via suelen estar dispersas
0 suspendidas en el ambiente; via dérmica (contacto con la piel, no
necesariamente se presenta alteraciones notables; via digestiva (mediante la
ingestién de alimentos) y via parenteral (contacto directo con lesiones).

Una vez que una sustancia toxica ingresa al torrente sanguineo, se propaga por
todo el cuerpo a una velocidad que depende de la ruta de entrada y de la union al

torrente sanguineo. Los contaminantes bioldgicos pueden causar dafios directos o
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a largo plazo a los seres humanos y pueden causar intoxicaciones agudas o
enfermedades profesionales muchos afios después.

Se deben cumplir tres condiciones para que se beneficien la contaminacién
bioldgica (temperatura, nutriente y humedad)

Riesgos Ergondémicos.

Segun (29), los riesgos ergondémicos son riesgos derivados de una relacién
inadecuada entre el trabajador y el trabajo. La ergonomia en el lugar de trabajo
intenta lograr una combinacién adecuada entre las habilidades o capacidades de
un empleado y los requisitos del trabajo. Teniendo como objetivo la optimizacion
de la productividad de los empleados y los sistemas de produccion mientras se
mantiene la satisfaccion, la seguridad y la salud de los empleados.

Riesgos laborales al atender pacientes con COVID-19

La infeccion causada por el COVID-19 pone al trabajador de la salud y sus
familiares en un alto riesgo. La OMS muestran que la tasa de infeccion por
COVID-19 en el personal sanitario es més alta que la poblacion.

Pese a que el personal de salud es menor al 3% de la poblacion en general
y menor al 2 % en paises en desarrollo, la cantidad de casos de COVID-19
informados por la OMS es similar. Cerca del 14.0% corresponde al personal
sanitario. Y muchos de los trabajadores perdieron la vida a causa del COVID-109.

Ademas del dafio fisico, la pandemia ha causado un enorme estrés al
personal de salud, debido a que estuvieron expuestos a muchos peligros durante
largas jornadas de trabajo y tuvieron que vivir separados de sus familiares con el
temor constante de contraer la enfermedad y enfrentan el estigma social. Una
encuesta reciente hallé que uno de cada cuatro sufre de depresion y ansiedad y
uno de cada tres sufre de insomnio durante la pandemia de COVID-19. La OMS
evidencio recientemente un aumento de la notificacion por parte de los
trabajadores de la salud de episodios de acoso verbal, discriminacién y violencia
fisica a raiz de la COVID-19 (32)

Salud mental

La salud mental es un componente integral y esencial de la salud. La OMS

indica que «La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y

no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades.»
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El individuo que goza de una buena salud mental desarrolla sus
capacidades, enfrenta los desafios de la vida, es productivo y contribuye a la
sociedad. Por lo tanto, la salud mental es primordial para el funcionamiento
efectivo de las comunidades.

El bienestar y la salud mental son importantes en las capacidades
colectivas e individuales para pensar, expresar sentimientos, socializar, ganarse y
disfrutar la vida. Sobre esta base se puede considerar que la promocion, la
proteccion y el restablecimiento de la salud mental son preocupaciones vitales de
las personas, las comunidades y las sociedades de todo el mundo (33).
Trastorno de ansiedad generalizada:

Es la ansiedad excesiva sobre varios eventos o actividades, como el trabajo o
la escuela, durante al menos seis meses. Las personas afectadas por la ansiedad
tienen dificultades para controlar su ansiedad. La ansiedad estd asociada con 3 o
>6 sintomas que se presenta a continuacion:

1. Sentirse ansioso, atrapado o deprimido
Se cansa facilmente.

Dificultad para concentrarse o caer al vacio.
Cuadros de irritabilidad.

Tensién muscular.

o 0k~ w N

Insomnio

Causan malestar clinicamente significativo o deterioro en lo social, laboral u
otras areas importantes del funcionamiento (34).
Trastorno de depresion mayor:

Esto ocurre sin antecedentes de eventos maniacos, mixtos o hipomaniacos.

Debe haber >5 sintomas en las mismas dos semanas y debe haber un cambio
funcional previo; al menos un sintoma (1). Estado de animo deprimido (2).
Pérdida de interés o placer, salvo sintomas claramente atribuibles a otro trastorno.
La severidad puede ser: leve (pocos 0 ningun sintoma), moderado (el deterioro
funcional esta entre “leve y grave” y grave (los sintomas no son controlables y
obstruyen las actividades sociales). (34)

Estrés:
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La apreciacion del estrés de un evento depende de la naturaleza del evento
y de los recursos, la proteccion psicoldgica y los mecanismos de afrontamiento
del individuo. Ambos involucran al ego y son abstracciones colectivas del proceso
por el cual los individuos perciben, piensan y actlan sobre eventos externos o
impulsos internos. Un individuo cuyo yo funciona adecuadamente esta en
equilibrio adaptativo con los mundos externo e interno; si no funciona y el
desequilibrio resultante se prolonga lo suficiente, el individuo experimenta una
ansiedad cronica (29).
Impacto psiquico del COVID-19 en el personal de salud
Los personales de salud en primera linea corren el riesgo de contraer
problemas mentales, debido a la abrumadora carga de trabajo, desabastecimiento
de equipos de proteccion personal (EPP), medicinas especificas. Diversos estudios
demostraron que el personal de salud present6 temor al contagio de sus familiares
y amigos, encontrandose niveles altos de estrés, y sintomas de depresion.
Preocupaciones similares sobre la salud mental, ajuste psicoldgico y recuperacion
de trabajadores de la salud que tratan y atienden a pacientes con COVID-19 estan
surgiendo ahora. (18)
A pesar de que el Consejo de Estado de China anunciara la implementacion
de lineas directas de ayuda psicoldgica a nivel nacional durante la pandemia,
evaluaciones basadas en evidencia evidenciaron que contribuyeron de manera

escasa en los trabajadores de atencion médica de primera linea (35).

Bases filoséficas

La dependencia entre trabajo y salud es ininteligible. Sin embargo, muestra
todo su poder explicativo cuando se sitla, en la expresién del proceso de trabajo.

Para el personal de salud, en su trabajo incluye todas las disciplinas: fisica,
intelectual, emociones, desde el llanto hasta la alegria y la capacidad de
comunicar. Asi, el conocimiento creado en el ambito de la salud en tiempos
recientes ha sefialado consistentemente la necesidad de formular otras
construcciones teoricas en la categoria de proceso de trabajo, por ejemplo, la
necesidad de incluir temas de igualdad de género, consecuencias de la violencia,

relaciones laborales inestables entre los propios empleados y usuarios. , y la
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necesidad de que los trabajadores aborden diversos tipos de fallas en el campo de
los derechos de proteccion, tales como practicas laborales regresivas y falta de
inversion en equipos de proteccion personal, etc. Todo ello apunta insistentemente
a la existencia de una relacion displacentera o de malestar de los trabajadores con

el trabajo que hacen. (36)

Bases epistemoldgicas

El trabajo cotidiano en las complejas organizaciones de salud que son los
hospitales tienen caracteristicas propias que las distingue de otras organizaciones
y que sustenta su singularidad y complejidad, sea por funcionar las 24 horas de
los 365 dias del afio, como por trabajar con la salud, la enfermedad y el cuidado;
conceptos gque a excepcion de la enfermedad se presentan complejos y esquivos a
una definicién (36)

El trabajo constituye un componente central en la conformacion de la
subjetividad e identidad social de los individuos y colectivos, aunque también es
fuente de accidentes, enfermedades y sufrimiento, que pueden comprometer la
salud, la seguridad y el bienestar de los trabajadores. Comprender la relacion entre
trabajo y salud, los riesgos laborales, las organizaciones de trabajo insalubres y
los grupos de trabajadores mas vulnerables es fundamental para disefiar
promociones que mejoren las condiciones de trabajo y el bienestar.

Bases antropologicas

El trabajo no solo corresponde a una actividad con fines productivos que
genera recursos para costear la propia vida, sino que también determina la posicion
social, otorga sentido de pertenencia e identidad y contribuye al desarrollo del
autoconcepto, que da por resultado satisfaccion y bienestar o insatisfaccion y
afliccion (37). Dentro de este contexto las condiciones laborales juegan un rol
fundamental, pues se relacionan con todos aquellos factores fisicos, sociales y
administrativos que afectan el ambiente de trabajo (38) y originan, cuando no son
favorables, insatisfaccion laboral y alteraciones fisicas y psicoldgicas en el

personal de salud (37).
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El escenario de salud de las Ultimas décadas se ha caracterizado por una
dindmica de constante cambio, motivado principalmente por importantes
modificaciones en el perfil de la poblacion (sociales, demogréficas y
epidemioldgicas) y por la vertiginosa innovacién tecnologica en los servicios (39).

Por otro lado, en el entorno laboral de los especialistas de la salud durante la
pandemia del COVID-19, se han presentado problemas relacionados con las
condiciones de trabajo, caracterizado por riesgos psicosociales, sobrecarga de
trabajo, largas jornadas laborales, turnos de trabajo, trabajo nocturno, cambio
frecuente de empleados. identificado. Servicios y carga psicoldgica en el manejo
de situaciones criticas. Dicha situacion se torna critica si se considera que los
efectos de estos ambientes laborales sobre la salud del personal de salud han sido

escasamente estudiados (36).
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CAPITULO III. SISTEMA DE HIPOTESIS

3.1. Formulacion de las Hipdtesis

3.1.1. Hipdtesis General

HO: No existe relacion entre los riesgos laborales al atender pacientes con

COVID-19 y la salud mental del personal de salud del Hospital

Regional de Contingencia “Hermilio Valdizan” Huanuco-2021.

Ha: Existe relacion entre los riesgos laborales al atender pacientes con

COVID-19 vy la salud mental del personal de salud del Hospital

Regional de Contingencia “Hermilio Valdizan” Huanuco-2021.

3.1.2. Hipdtesis Especificas

HO1:

Hil:

HO2:

Hi2:

HOs:

Higi

HO4:

Los riesgos laborales fisicos no se relaciona con la salud mental del
personal en estudio.

Los riesgos laborales fisicos se relaciona con la salud mental del personal
en estudio.

Los riesgos laborales quimicos no se relaciona con la salud mental del
personal en estudio.

Los riesgos laborales quimicos se relaciona con la salud mental del
personal en estudio.

Los riesgos laborales bioldgicos no se relaciona con la salud mental del
personal en estudio.

Los riesgos laborales biolégicos se relaciona con la salud mental del
personal en estudio.

Los riesgos laborales ergonémicos no se relaciona con la salud mental

del personal en estudio.

His: Los riesgos laborales ergondmicos se relaciona con la salud mental del

personal en estudio.

Variables
Variable 1

Riesgos laborales
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Variable 2
Salud mental

3.2. Operacionalizacion de variables

VALOR ESCALA DE

VARIABLE DIMENSION | INDICADOR EINAL MEDICION

VARIABLE 1

Fisicos 22-30= Alto
Quimicos 11-21=
Biologicos. Medio
Ergondmicos. | 0-10= Bajo

Nivel de la
exposicion al
riesgo

Ordinal

Condiciones

gr?:g%ntales 7-8= Alto

Fisicos q 4-6= Medio Ordinal
urante su o

. 0-3= Bajo

jornada de

trabajo

Tipo de
sustancias
quimica  que
tiene mayor
contacto

Baja frecuencia | 7= Alto
Quimicos en la utilizacion | 4-6= Medio Ordinal
de medidas de | 0-3= Bajo
proteccion
durante la
manipulacion
de sustancias
guimicas

Riesgos laborales

Poca frecuencia
de la higiene de
manos

Baja frecuencia
en la utilizacion
de medidas de
proteccion
Proteccion
inmunoldgica
para:

Tipo de
muestra  que
estd  expuesta
frecuentemente

8-10= Alto
4-7= Medio Ordinal
0-3=Bajo

Biologicos.

Posturas, 5= Alto
Ergonomicos. | cargas, 3-4= Medio Ordinal
monotonia 0-2= Bajo
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VARIABLE 2
0-7=
Saludable saludable
) ; 8-15=En
Nivel de salud | En cierto modo | . .
Salud mental cierto modo Ordinal
mental saludable ludabl
No saludable saludabie
16-21= No
saludable
VARIABLE INTERVENIENTES
Edad ARNoS _ D_e razon
o cumplidos discreta
Bioldgico -
Masculino .
Sexo . Nominal
Femenino
Soltero/a
Social Estado civil Casad_o{a Nominal
Conviviente
Divorciado/a
Menos al
Tiempo de | afio
C . trabajo 1-2 Nominal
aracteristicas ~
sociodemograficas (afios) 3-5
Mas de 5
Relacién Bueno
Laborales
laboral que | Regular. .
: o Nominal
tiene con la | Deficiente.
institucion
. Terceros
l\r/la%ia.‘gdad de CAS Nominal
J Nombrados
L Estudios de EspeC|e}I|dad Nominal
Académicas osarado Maestria
POsg Doctorado

3.3. Definicién operacional de variables

e Exposicion a riesgos laborales: Se considera al ambiente o la situacion donde

se evidencian los peligros los cuales pueden darse al momento de realizar una

determinada actividad laboral; en otras palabras un accidente que genere

heridas o dafios fisicos y/o psicolégicos. El efecto siempre sera negativo sobre

la persona que lo sufre (40).

e Bioldgicos: Es un riesgo donde se presenta un virus, Bacterias, Hongos o

Parasitos: que pueden producir enfermedades.
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Fisicos: Se divide en tres: Radiacion; pueden producir malformaciones, Fuego:
produce Quemaduras, Electricidad: produce electrocucion.

Quimicos: Se refiere a sustancias toxicas o corrosivas: produce lesiones en
piel, mucosas, 0jos, envenenamientos.

Ergonomicos: Se precisa la ergonomia como estudio cientifico donde se
determina la relacion de las personas con el lugar de trabajo el cual puede darse
en el aspecto fisico o sus capacidades humanas tales como; fuerzas, postura y
repeticiones.

Salud mental: La salud mental encierra nuestro bienestar tales como:
emocional, psicolégico y social. El cual puede Afectar la manera en cémo
podemos actuar, pensar y sentir cuando enfrentamos la vida. También ayuda a
determinar como manejamos el estrés, nos relacionamos con los demas y

tomamos decisiones. (41).
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CAPITULO IV. MARCO METODOLOGICO

Ambito de estudio

El estudio se ejecutd en el Hospital Regional de Contingencia “Hermilio
Valdizan”, Huanuco, ubicado en Jancao — La Esperanza, distrito de Amarilis-
Huénuco.

El Distrito de Amarilis esta ubicado al sur de la ciudad de Hudnuco. Sus
coordenadas geograficas son 76°, 14', 25". Cuenta con un clima templado, su

capital es el distrito de Paucarbamba, y se encuentra a 1920 m.s.n.m.m.

Tipo y nivel de investigacion
Nivel de investigacion
Tomando como referencia el texto Metodologia de la Investigacién, de (42), el
presente estudio corresponde al nivel explicativo, ya que se busco una explicacion
del fendmeno que se esta investigando
Tipo de investigacion
El tipo de investigacion es:
e Por intervencidn del investigador es analitico, porque el investigador
realizé criticas y profundizé en el evento, sin modificarlos.
e Por ocurrencia de los hechos, el estudio fue de tipo prospectivo porque
a medida que se realizaba el presente estudio evidenciaron hechos, de
esta forma se registré la ocurrencia de los fenémenos.
e Por el numero de mediciones, es transversal, ya que se midi6 en un solo

momento.

Poblacion y muestra
4.3.1. Descripcion de la poblacion
En general, 100 profesionales de salud que laboran en el Hospital

Regional de Contingencia de Huanuco conformaron el estudio.
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4.3.2. Muestra y método
Unidad de analisis
Trabajadores de la Salud que laboran en el Hospital Regional de
Contingencia - Hermilio Valdizan de Huanuco.
Tipo de muestreo
En la investigacion se aplico el muestreo probabilistico, el cual de
aplico mediante la formula de poblacién finita y poblacion conocida, la cual

se calcul6 de la siguiente forma:
Z%.N.p.q
i?(N—-1)+Z%p.q
B (1.96)?> x 100 x 0.5 % 0.5
"= 0.05)2(100 = D + (1.96)% X 0.5 X 0.5
B (3.8416) x 100 x 0.25
"= 10.0025) x (99) + (3.8416) x 0.25
_384.16 x 0.25
"~ 0.2475 + 0.96

_96.04
"~ 1.2075

n =795
n =80

n =

n

n

Donde:
Z=0.05=1.96
N =100
P=05
g=1p=1-05=05
i=5%=0.05
n=280

La muestra estuvo conformada por 80 profesionales de salud.
4.3.3.Criterios de inclusion y exclusion
Criterios de inclusion.
v Trabajadores de la salud que laboran en el Hospital Regional de

Contingencia - Hermilio Valdizan de Huanuco.
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v Trabajadores de la salud quienes permitieron el consentimiento
informado.

Criterios de exclusion. Se excluyd a los:

v’ Trabajadores de la salud que laboran en otros establecimientos de salud.

v' Trabajadores de la salud quienes se encontraban en vacaciones licencia
0 permiso, trabajador administrativo y personal que cubri6 turnos por

una situacién de emergencia.

4.4. Disefo de investigacion

Es no experimental.

:’{.:]]
m r
le:]]
En doénde:
m. = Muestra
Xo1 = Riesgos laborales
Yo1 = Salud mental
r = Correlacién

4.5. Técnicas e instrumentos
4.5.1. Técnicas
La técnica empleada fue la Encuesta, para recolectar los datos de la
muestra en estudio de manera simultanea.
4.5.2. Instrumentos
Se aplic6 como instrumento los siguientes cuestionarios:
e Cuestionario sobre caracteristicas sociodemograficas (Anexo 03).
El instrumento engloba 9 items: edad, género, estado civil, ocupacion,
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afios de trabajo, situacion laboral, contacto con pacientes con COVID-
19, horas de trabajo y turnos de mas de 12 horas.

e Cuestionario de percepcion de riesgo de contagio (Anexo 04). El
instrumento fue adaptado al estudio realizados por Molineros (26), la
cual engloba 30 items, subdivididos en 4 dimensiones: Fisicos (8
enunciados), Quimicos (7 enunciados), Bioldgicos (10 enunciados) y
Ergondmicos (5 enunciados). La cual se valoré como: alto, medio y
bajo.

e Cuestionario sobre salud mental en trabajadores de salud (Anexo 03).
El instrumento fue adaptado al estudio realizados por Espin Arguello
(43), la cual engloba 21 items. La cual se valoré como: no saludable, en

cierto modo saludable y saludable.

4.5.2.1. Validacidn. de los instrumentos. para la recopilacion. de datos
a. Validez racional
La validez se realizd mediante la revision de diferentes
estudios, esto ayudd a la elaboracién de los instrumentos de la
investigacion
b. b. Juicio de expertos
Se realizé mediante la evaluacion por jueces, cada instrumento
fue evaluado por expertos, debidamente seleccionados. Dichos
expertos valoraron la claridad, pertinencia, suficiencia, vigencia,
objetividad y consistencia: de los items.
4.5.2.2. Confiabilidad de los instrumentos
A través de la prueba Alfa de Cronbach se tuvo un 0.88 de

consistencia externa.
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4.6. Técnicas. para el procesamiento. y analisis de datos.

Recolecciéon de datos

Se envid una solicitud al Director del Hospital y se le dio a conocer los
detalles del estudio.

Luego de obtener el permiso requerido para aplicar los instrumentos y el
consentimiento informado de la muestra en estudio.

Se aplicaron los instrumentos de recoleccion de datos, las cuales fueron
recolectados diariamente en funcion a la disponibilidad de la muestra de
estudio, teniendo en cuenta los documentos respaldados por el Comité
Institucional de Etica como: consentimiento informado (Anexo 02) a
quienes se les entregd una copia para que se lo lleven y el investigador
conto con una para utilizarlo como documento legal si fuera el caso.

Los datos recolectados se seleccionaron, computarizaron, tabularon y
evaluaron.

Se proceso y analiz6 estadisticamente en el SPSS

Se interpretd y confronto el resultado con diversos estudios

Finalmente se elabord el informe de investigacion.

Plan de tabulacion y analisis de datos

Revisor de datos: se realizo el control de calidad de la informacion
obtenida durante la aplicacion de los instrumentos.
Codificar datos: los datos fueron codificados con nimeros,

Presentar resultados: se mostraron mediante tablas y figuras académicas

Analisis de los datos

Para el anélisis estadistico se aplico la prueba estadistica de Chi-

cuadrado (X?).
Redaccioén Cientifica

La investigacion esta redactada segun el requerimiento del reglamento

de Grados y Titulos de la Escuela de Posgrado.



41

4.7. Aspectos éticos
Este estudio se basa en el marco ético y bioético. La investigacion no pone en
riesgo a la muestra de estudio; porque utiliza métodos que no interfieren, ni

comprometen la integridad de los participantes.
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CAPITULO V. RESULTADOS Y DISCUSION

5.1. Andlisis. descriptivo.
Tabla 01. Descripcion de la edad del personal de salud que labora en el Hospital

Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

Descripcion de la edad n =80
No %
25- 34 afios 29 6.3
35 - 44 afos 17 213
45 - 54 afos 11 13.8
55 — 64 afios 20 250
> 65 afnos 3 3.

Fuente: Cuestionario de caracteristicas generales (Anexo 03)

40
35
30

25

20 363
15
25%
21.3
10
13.8
5 4
3.8%

25 34afios 35-44aios  45-54ali0s 55— 64 ailos > 65 afios

Figura 01. Descripcion de la edad del personal de salud que labora
en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan;
Huénuco-2021.

En la tabla y figura 01, respecto a la descripcion de la edad del personal de salud, en
mayor porcentaje tienen de 25a 34 afios [36.3% (29)], 25.0% (20) tienen entre 55 a
64 afios y el 3.8% (3) tenia > 65 afios.
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Tabla 02. Descripcién del género del personal de salud que labora en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

Descripcion del género n =280
No %
Masculino 33 41.3
Femenino 47 58.8

Fuente: Cuestionario de caracteristicas generales (Anexo 03)

60
50

40

30 58.8

41.3%
20

10

L

Masculino Femenino

Figura 02. Descripcion del genero del personal de salud que
labora en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio
Valdizan; Huanuco-2021.

En la tabla y figura 02, respecto a la descripcion del género del personal de salud en
estudio, se observa que el [58.8% (47)] es de género femenino y el [41.3% (33)].es

masculino.
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Tabla 03. Descripcion del estado civil del personal de salud que labora en el
Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

Descripcion del estado civil n =280
No %
Soltero/a 31 38.8
Casado/a 27 33.8
Conviviente 20 25.0
Divorciado/a 2 25

Fuente: Cuestionario de caracteristicas generales (Anexo 03)

35
30 )
25
38.8%

20 33.8%

15 25%

10

3 40P

Soltero/a Casado/a Conviviente Divorciado/a

Figura 03. Descripcion del estado civil del personal de salud que
labora en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio
Valdizan; Huanuco-2021.

En la tabla y figura 03; se observa que un 38.8% (31) es casado, un 33.8% (27) es
soltero/a, el 25% (20) es conviviente y en menor proporcion [2.5% (2)] es
divorciado(a).
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Tabla 04. Descripcion de la ocupacion del personal de salud que labora en el
Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

N ., n=380
Descripcion de la ocupacion
No %
Profesional 53 66.3
Técnico 20 25.0
Auxiliar 7 8.8

Fuente: Cuestionario de caracteristicas generales (Anexo 03)

70
60
50

40 66.3%
30

20 25% - 4
10 8.8%

Profesional Técnico Auxiliar

Figura 04. Descripcion de la ocupacion del personal de salud que
labora en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio
Valdizan; Huanuco-2021.

En la tabla y figura 04; en cuanto a la descripcion de la ocupacion del personal de
salud, se observa que el 66.3% (53) es profesional, un 25.0% (20) es técnico y en

menor proporcion [8.8% (7)] es auxiliar.
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Tabla 05. Descripcién de los afios de trabajo del personal de salud que labora en
el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

Descripcion de los afios de trabajo n =280
No %
< 2 afios 39 48.8
De 2 a5 afios 27 33.8
De 6 a 7 afios 3 3.8
> 7 aflos 11 13.8

Fuente: Cuestionario de caracteristicas generales (Anexo 03)

35

30

25 48.8%

20 33.8%

15 i

10 R 13.8%
3 3.8% ‘

<2 afios De2 a3 aiios De 6 a7 ailos > T afios

Figura 05. Descripcién de los afios de trabajo del personal de salud
gue labora en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio
Valdizan; Huanuco-2021.

En latablay figura 05; en relacién a la descripcién de los afios de trabajo del personal
de salud en estudio, se observa que un 48.8% (39) labora < 2 afios, un 33.8% (27)

labora de 2 a 5 afios y un 3.8% (3) labora de 6 a 7 afios.
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Tabla 06. Descripcion de la situacién de trabajo del personal de salud que labora
en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

Descripcion de la situacion de trabajo n =280
No %
Permanente 21 26.3
Contratado 59 73.8

Fuente: Cuestionario de caracteristicas generales (Anexo 03)

80

60

40 73.8%

20 26.3%

Permanente Contratado

Figura 06. Descripcion de la situacion de trabajo del personal de
salud que labora en el Hospital Regional de Contingencia
Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

En latablay figura 06, respecto a la descripcion de la situacion de trabajo del personal
de salud en estudio, se observa que un 73.8% (59) es contratado y un 26.3% (21)

tienen un trabajo permanente.
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Tabla 07. Porcentaje del personal de salud que trabaja directamente con
pacientes con COVID-19. en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio
Valdizan; Huanuco-2021.

Porcentaje del personal de salud que trabaja n =80
directamente con pacientes con COVID-19 No %
Si 64 80.0
No 16 20.0

Fuente: Cuestionario de caracteristicas generales (Anexo 03)

80
60
80%
40
20 20%
0
Si No

Figura 07. Porcentaje del personal de salud que trabaja
directamente con pacientes con COVID-19. en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

En la tabla y figura 07, se observa que un 80.0% (64) si trabaja directamente con
pacientes con COVID-19 y un 20.0% (16) no trabaja directamente con pacientes con
COVID-19.
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Tabla 08. Descripcion de las horas de trabajo por semana del personal e salud
que labora en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-
2021.

Descripcion de las horas de trabajo por semana n =80
N° %
150 horas 53 66.3
<de 150 horas 27 33.8

Fuente: Cuestionario de caracteristicas generales (Anexo 03)

70
60
50
40 66.3%
30
20 33.8%

10

150 horas <de 150 horas

Figura 08. Descripcién de las horas de trabajo por semana del
personal e salud que labora en el Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

En la tabla y figura 08, respecto a la descripcion de las horas de trabajo por semana
del personal de salud, se observa que un 66.3% (53) trabaja 150 horas por semana y

un 33.8% (27) trabaja <de 150 horas por semana.



50

Tabla 09. Descripcion de turnos de guardia de més de 12 horas del personal de
salud que labora en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan;
Huanuco-2021.

Descripcioén de turnos de guardia de méas de 12 horas n =280
N° %
Si 38 47.5
No 42 52.5

Fuente: Cuestionario de caracteristicas generales (Anexo 03)

54
52
50

52.5%
48

46 47.5%

44
Si No

Figura 09. Descripcion de turnos de guardia de mas de 12 horas
del personal de salud que labora en el Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

En la tabla y figura 09, respecto a la descripcion de turnos de guardia de méas de 12
horas del personal de salud, se observa que un 52.5% (42) realizan turnos de mas de

12 horas y un 47. 5% (38) no realizan turnos de mas de 12 horas.
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Tabla 10. Distribucion de los riesgos fisicos al atender a pacientes con COVID-
19, percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de

Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

n= 80
Distribucion de los riesgos fisicos Si No
fi % fi %

Mala ventilacién 46 57.5 34 425
Mala iluminacion 34 425 46 575
Variaciones de temperatura 40 50.0 40 50.0
Ruidos fuertes/ intensos 37 46.3 43 53.8
Piso resbaladizo 35 438 45 56.3
Ausencia de vestidores para el cambio de ropa 50 625 30 375
Pasillos inadecuados para la circulacion de camillas y

L 49 613 31 388
transito de personal
Ausencia de sefalizaciones (p. e€j., entrada, 97 338 53 663

distanciamiento social, salidas de emergencia)

Fuente. Cuestionario de percepcion de riesgo de contagio (Anexo 04)

En la tabla 10, respecto a la distribucion de los riesgos fisicos al atender a pacientes

con COVID-19, percibido por el personal de salud en estudio, se observa que el

57.5% (46) refiere que no hay adecuada ventilacion, que no hay iluminacién

[57.5%(46)], que hay ruidos fuertes e intensos [53.8%(43)].

Asimismo, la mayoria indica que hay ausencia de vestidores para el cambio de ropa

[62.5%(50)], que los pasillos son inadecuados para la circulacion de camillas y

transito de personal [61.3%(49)], finalmente un 66.3%(53) indica la ausencia de

sefializaciones (p. €j., entrada, distanciamiento social, salidas de emergencia).
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Tabla 11. Nivel de exposicion a riesgos fisicos al atender a pacientes con COVID-
19, percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

. . . - n= 80

Nivel de la exposicion al riesgo fisico fi %
Bajo 15 18.8
Medio 46 57.5
Alto 19 23.8
Total 80 100.0

Fuente. Cuestionario de percepcion de riesgo de contagio (Anexo 04)

50

30 57.5%

20
23.8%
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10
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Figura 10. Nivel de exposicion a riesgos fisicos al atender a pacientes
con COVID-19, percibido por el personal de salud que labora en el
Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-
2021.

En la tabla 11 y figura 10, respecto al nivel de exposicion a riesgos fisicos al atender
a pacientes con COVID-19, percibido por el personal de salud en estudio, se observa
que la mayoria percibe una exposicion al riesgo fisico de nivel medio [57.5% (46)],
seguido de los que perciben un nivel alto [23.8% (19)] y en menor proporcién

perciben un nivel bajo de exposicion al riesgo fisico [18.8% (15)].
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Tabla 12. Distribucién de los riesgos quimicos al atender a pacientes con COVID-
19, percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de

Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

n=80

Distribucion de los riesgos quimicos Si No

fi. % fi %
Mayor contacto con:
Clorexhidina al 2% 46 575 34 425
Alcohol 70% 40 50.0 40 50.0
Medicamentos 47 58.8 33 41.3
Amonio cuaternario 28 35.0 52 65.0
Latex 39 48.8 41 51.3
Productos de limpieza del area de trabajo (glutaraldehido) 35 43.8 45 56.3
Sustancias quimicas sin medidas de proteccion (Guantes,
gorros, lentes protectores, mandilon descartable, botas 46 57.5 34 425

descartables)

Fuente. Cuestionario de percepcion de riesgo de contagio (Anexo 04)

En latabla 12, respecto a la distribucidn de los riesgos quimicos al atender a pacientes

con COVID-19, percibido por el personal de salud en estudio, se observa que el

57.5% (46) refiere que, si existe contacto con la Clorexhidina al 2%, que si hay

contacto con medicamentos [58.8%(47)], que hay poco contacto con el amonio

cuaternario [65.0%(52)] y un [57.5%(46)] refiere que si hay contacto con sustancias

quimicas sin medidas de proteccion (Guantes, gorros, lentes protectores, mandilon

descartable, botas descartables)
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Tabla 13. Nivel de exposicion a riesgos quimicos al atender a pacientes con
COVID-19, percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional
de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

Nivel de la exposicion al riesgo quimicos n=280
P 908 fi %
Bajo 14 17.5
Medio 35 43.8
Alto 31 38.8
Total 80 100.0

Fuente. Cuestionario de percepcion de riesgo de contagio (Anexo 04)

40
35
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25 43.8%
2 38.8%
15
10 17.5%
5

Bajo Medio Alto

Figura 11. Nivel de exposicion a riesgos quimicos al atender a
pacientes con COVID-19, percibido por el personal de salud que
labora en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan;
Huéanuco-2021.

En la tablal3 y figura 11, respecto nivel de exposicién a riesgos quimicos al atender
a pacientes con COVID-19, percibido por el personal de salud en estudio, se observa
que un 43.8% (35) refiere un nivel medio, seguido de un nivel alto [38.8% (31)] y un
17.5% (14) refiere un nivel bajo.
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Tabla 14. Distribucion de los riesgos biolégicos al atender a pacientes con
COVID-19, percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional

de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

n=80

Distribucion de los riesgos biologicos

fi

%

No

fi

%

Manipulacion de fluidos corporales portadores de virus,
bacterias, hongos u otros

Manipulacion de sangre 57
Manipulacion de heces 20
Manipulacion de orina 24
Manipulacion de vomito 27
Manipulacion de esputo 39
Uso frecuente de objetos punzocortantes 48
Poca frecuencia de la higiene de manos 37
Baja frecuencia en.la utilizacion de medidas de proteccion ante 36
el contacto con fluidos corporales

Incompleta proteccion inmunoldgica para (Hepatitis A, 38

Hepatitis B, Influenza, Varicela, Sarampién)

71.3
25.0
30.0
33.8
48.8
60.0
46.3

45.0

47.5

23
60
56
53
41
32
43

44

42

60 75.0 20 25.0

28.8
75.0
70.0
66.3
51.3
40.0
53.8

55.0

52.5

Fuente. Cuestionario de percepcion de riesgo de contagio (Anexo 04)

En la tabla 14, respecto a la distribucion de los riesgos bioldgicos al atender a pacientes

con COVID-19, percibido por el personal de salud, se observa que un 75.0%(60) si

manipulacion de fluidos corporales portadores de virus, bacterias, hongos u otros, un

70.0%(50) refiere que no realiza la manipulacién de orina, un 60.0%(48) si hace uso

frecuente de objetos punzocortantes y un 55.0%(44) refiere que no baja la frecuencia

en la utilizacion de medidas de proteccidn ante el contacto con fluidos corporales.
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Tabla 15. Nivel de exposicién a riesgos bioldgicos al atender a pacientes con
COVID-19, percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional
de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

. . . i n= 80

Nivel de la exposicion al riesgos biologicos fi %
Bajo 18 225
Medio 40 50.0
Alto 22 27.5
Total 80 100.0

Fuente. Cuestionario de percepcion de riesgo de contagio (Anexo 04))
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Figura 12. Nivel de exposicion a riesgos bioldgicos al atender a
pacientes con COVID-19, percibido por el personal de salud que
labora en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan;
Huénuco-2021.

En. la tabla 15 y figura 12, respecto al nivel de exposicion a riesgos biologicos al
atender a pacientes con COVID-19, percibido por el personal de salud, la mayoria
percibe un nivel medio de la exposicion a los riesgos bioldgicos [50.0% (40)],
seguido de un nivel alto [27.5% (22)] y un nivel bajo de la exposicién a riesgos
bioldgicos [22.5% (18)].
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Tabla 16. Distribucion de los riesgos ergonémicos al atender a pacientes con
COVID-19, percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional

de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

n= 80
Distribucion de los riesgos ergonomico Si No
fi % fi %

Malas posturas o mecanica corporal durante los cuidados 53 66.3 27 33.8
Manipulacion inadecuada de cargas 45 56.3 35 43.8
Manipulacion de equipos en mal estado 37 46.3 43 53.8
Monotonia 47 58.8 33 413
Limitadas pausas, descansos y/o recesos durante su jornada 67 83.8 13 16.3

Fuente. Cuestionario de percepcion de riesgo de contagio (Anexo 04)

En la tabla 16, respecto a la distribucion de los riesgos ergonémico al atender a
pacientes con COVID-19, percibido por el personal de salud, se observa que el

75.0%(60) si tienen malas posturas o mecanica corporal durante los cuidados, el

53.8%(53) no manipula equipos en mal estado y un 83.8%(67) refiere que tienen

limitadas pausas, descansos y/o recesos durante su jornada.
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Tabla 17. Nivel de exposicion a riesgos ergondémicos al atender a pacientes con
COVID-19, percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional
de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

Nivel de exposicién a riesgos ergondmicos n=280
P gosere fi %
Bajo 13 16.3
Medio 37 46.3
Alto 30 375
Total 80 100.0

Fuente. Cuestionario de percepcion de riesgo de contagio (Anexo 04)
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Figura 13. Nivel de exposicion a riesgos ergondémicos al atender a
pacientes con COVID-19, percibido por el personal de salud que
labora en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan;
Huanuco-2021.

En. la tabla 17 y figura 13, respecto al nivel de exposicion a riesgos ergonémicos al
atender a pacientes con COVID-19, percibido por el personal de salud, un 34.3% (37)
tiene un nivel medio de exposicion a riesgos ergondmicos, seguido de los que
perciben un nivel alto [37.5% (30)] y en menor proporcion perciben un nivel bajo a

las exposiciones a riesgos ergonomicos [16.3% (13)].
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Tabla 18. Nivel de riesgos laborales al atender a pacientes con COVID-19,
percibido por el personal de salud que labora en el Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

. . n= 80
Nivel de riesgos laborales fi %
Bajo 15 188
Medio 41 513
Alto 24 300
Total 80 100.0

Fuente. Cuestionario de percepcion de riesgo de contagio (Anexo 04)

50

40

30 51.3%

20 30%
1 18.8%

Bajo Medio Alto

Figura 14. Nivel de riesgos laborales al atender a pacientes con
COVID-19, percibido por el personal de salud que labora en el
Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-
2021.

En. latabla 18 y figura 14, respecto al nivel de riesgos laborales al atender a pacientes
con COVID-19, percibido por el personal de salud, un 51.3% (41) percibe un nivel
medio en los riesgos laborales, seguido de los que perciben un nivel alto [30.0% (24)]

y en menor proporcion perciben un nivel bajo a los riesgos laborales [18.8% (15)].
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Tabla 19. Nivel de la salud metal en el personal de salud, que labora en el Hospital
Regional de Contingencia “Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

Nivel de la salud metal en el personal de salud fi n=80 %
Saludable 11 13.8
En cierto modo saludable 44 55.0
No saludable 25 31.3
Total 80 100.0

Fuente. Cuestionario sobre salud mental en trabajadores de salud (Anexo 05)

20 55%
20 31.3%
10 13.8%

Saludable En cierto modo No saludable
saludable

Figura 15. Nivel de la salud mental en el personal de salud, que
labora en el Hospital Regional de Contingencia - Hermilio Valdizan
de Huanuco-2021

En. latabla 19 y figura 15, respecto a nivel de la salud mental en el personal de salud,
una mayoria percibe un nivel en cierto modo saludable [55.0% (44)], seguido de los
que perciben un nivel no saludable [31.3% (25)] y en menor proporcién perciben un
nivel saludable de la salud mental [13.8% (11)].
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Tabla 20. Percepcion global de los riesgos laborales al atender a pacientes con
COVID-19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital
Regional de Contingencia - Hermilio Valdizan de Huanuco-2021

n= 80

Salud mental
) Encierto  No saludable
Riesgos laborales saludable modo Total.

saludable

fi % fi % fi % fi %

Bajo 3 3.8 6 7.5 6 7.5 15 188
Medio 6 75 29 363 6 7.5 41 513
Alto 2 2.5 9 11.3 13 163 24 300
Total 11 138 44 550 25 313 80 100.0

Fuente. Cuestionario de percepcion de riesgo de contagio (Anexo 04) y Cuestionario sobre salud mental
en trabajadores de salud (Anexo 05)

En la tabla 20, respecto a la Percepcion global de los riesgos laborales al atender a
pacientes con COVID-19 y Salud mental del personal de salud, se encontré que
cuando el riesgo laboral es “medio” el nivel de salud mental se torna “en cierto modo
saludable” [36.3% (29)]. También, cuando el riesgo laboral es “alto” el nivel de salud
mental se torna “no saludable” [16.3% (13)].

También se puede observar que cuando el nivel de riesgo laboral es “bajo” el nivel

de salud mental se torna “en cierto modo saludable” [7.5% (6)].
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Tabla 21. Percepcion global de los riesgos fisicos al atender a pacientes con
COVID-19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital
Regional de Contingencia - Hermilio Valdizan de Huanuco-2021

n= 80

Salud mental
. - En cierto No
Riesgos fisicos Saludable modo saludable Total.

saludable

fi % fi % fi % fi %

Bajo 5 6.3 3 3.8 7 8.8 15 188
Medio 3 3.8 32 400 11 138 46 575
Alto 3 3.8 9 113 7 8.8 19 238
Total 11 138 44 550 25 313 80 100.0

Fuente. Cuestionario de percepcidn de riesgo de contagio (Anexo 04) y Cuestionario sobre salud mental
en trabajadores de salud (Anexo 05)

En la tabla 21, respecto a la percepcién global de los riesgos fisicos al atender a
pacientes con COVID-19 y Salud mental del personal de salud se percibe que cuando
el riesgo fisico es “medio” la salud mental se torna “”” [40.0% (32)]. También, cuando
el riesgo fisico es “alto” el nivel de la salud mental se torna “en cierto modo
saludable” [11.3% (9)].

Por otro lado, se encontré que cuando el nivel de riesgo fisico es “bajo” la salud

mental se torna “no saludable” [8.8%(7)]
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Tabla 22. Percepcion global de los riesgos quimicos al atender a pacientes con
COVID-19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital
Regional de Contingencia - Hermilio Valdizan de Huanuco-2021

n= 80

Salud mental
Riesgos quimicos Encierto  No saludable Total.

Saludable modo

saludable
fi % fi % fi % fi %
Bajo 5 6.3 5 6.3 4 5.0 14 175
Medio 3 3.8 28 350 4 5.0 35 438
Alto 3 3.8 11 13.8 17 21.3 31 38.8
Total 11 138 44 550 25 31.3 80 100.0

Fuente. Cuestionario de percepcidn de riesgo de contagio (Anexo 04) y Cuestionario sobre salud mental
en trabajadores de salud (Anexo 05)

En la tabla 22, percepcion global de los riesgos quimicos al atender a pacientes con
COVID-19 y Salud mental del personal de salud, se percibe que cuando el riesgo
quimico es “medio” el nivel de salud mental se torna “en cierto modo saludable”
[35.0% (28)]. También, cuando el riesgo quimico es “alto” el nivel de salud mental
se torna “no saludable” [21.3% (17)].

Por otro lado, se encontrd que cuando el riesgo quimico es “bajo” el nivel de salud
mental es “saludable” [6.3% (5)].
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Tabla 23. Percepcion global de los riesgos biolégicos al atender a pacientes con
COVID-19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital
Regional de Contingencia - Hermilio Valdizan de Huanuco-2021

n= 80
Salud mental
. i Encierto No saludable
Riesgos biologicos saludable modo Total.
saludable
fi % fi % fi % fi %

Bajo 4 5.0 9 113 5 6.3 18 225
Medio 6 75 28 350 6 7.5 40 50.0
Alto 1 1.3 7 8.8 14 175 22 275
Total 11 138 44 550 25 31.3 80 100.0

Fuente. Cuestionario de percepcidn de riesgo de contagio (Anexo 04) y Cuestionario sobre salud mental
en trabajadores de salud (Anexo 05)

En la tabla 23, percepcion global de los riesgos bioldgicos al atender a pacientes con
COVID-19 y Salud mental del personal de salud, se percibe que cuando el riesgo
biologico es “medio” el nivel de salud mental se torna “en cierto modo saludable”
[35.0% (28)]. También, cuando el riesgo bioldgico es “alto” el nivel de salud mental
se torna “no saludable” [17.5% (14)].

Por otro lado, se encontré que cuando el riesgo bioldgico es “bajo” el nivel de salud

mental es “de cierto modo saludable” en un [11.3% (9)].
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Tabla 24. Percepcion global de los riesgos ergonémicos al atender a pacientes con
COVID-19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital
Regional de Contingencia - Hermilio Valdizan de Huanuco-2021

n= 80
Salud mental
Riesgos Encierto  No saludable Total
ergonémicos Saludable modo '
saludable
fi % fi % fi % fi %
Bajo 6 7.5 4 5.0 3 3.8 13 16.3
Medio 3 3.8 27 338 7 8.8 37 46.3
Alto 2 2.5 13 163 15 188 30 375
Total 11 138 44 550 25 313 80 100.0

Fuente. Cuestionario de percepcidn de riesgo de contagio (Anexo 04) y Cuestionario sobre salud mental
en trabajadores de salud (Anexo 05)

En la tabla 23, percepcion global de los riesgos ergondmicos al atender a pacientes
con COVID-19 y Salud mental del personal de salud, se percibe que cuando el riesgo
ergondmico es “medio” el nivel de salud mental se torna “en cierto modo saludable”
[33.8% (27)]. También, cuando el riesgo ergondmico es “alto” el nivel de salud
mental se torna “no saludable” [18.8% (15)].

Por otro lado, se encontr6 que cuando el riesgo ergondmico es “bajo” el nivel de

salud mental es “saludable” en un [7.5% (6)].
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5.2. Contrastacion de Hipdtesis

Tabla 25. Correlaciéon entre los riesgos laborales al atender a pacientes con
COVID-19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

Correlaciones Gl Chi-cuadrado Sig. (bilateral)

Riesgos laborales
4 12,780 0,012

Salud mental

Mediante la prueba estadistica de Chi-cuadrado (X?), se demostré existencia de
correlacion entre los riesgos laborales al atender a pacientes con COVID-19 y Salud
mental del personal de salud, con X?= 12,780 y p-valor= 0,012

Tabla 26. Correlacion entre los riesgos fisicos al atender a pacientes con COVID-
19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital Regional de
Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

Correlaciones Gl Chi-cuadrado Sig. (bilateral)
Riesgos fisicos

1 4 13,429 0,009
Salud mental

Mediante la prueba estadistica de Chi-cuadrado (X?), se demostro existencia de
correlacion entre los riesgos fisicos al atender a pacientes con COVID-19 y Salud

mental del personal de salud, con X?= 13,429 y p-valor= 0,009
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Tabla 27. Correlacion entre los riesgos quimicos al atender a pacientes con
COVID-19 y Salud mental del personal de salud, que labora Hospital Regional
de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

Correlaciones Gl Chi-cuadrado Sig. (bilateral)

Riesgos quimicos
4 22,992 0,000

Salud mental

Mediante la prueba estadistica de Chi-cuadrado (X?), se demostré existencia de
correlacion entre los riesgos quimicos al atender a pacientes con COVID-19 y Salud

mental del personal de salud, con X?= 22,992y p-valor= 0,000

Tabla 28. Correlacion entre los riesgos bioldgicos al atender a pacientes con
COVID-19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

Correlaciones Gl Chi-cuadrado Sig. (bilateral)
Riesgos biologicos

1 4 17,042 0,002
Salud mental

Mediante la prueba estadistica de Chi-cuadrado (X?), se demostro existencia de
correlacion entre los riesgos bioldgicos al atender a pacientes con COVID-19 y Salud

mental del personal de salud, con X?= 17,042 y p-valor= 0,002
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Tabla 29. Correlacion entre los riesgos ergondémicos al atender a pacientes con
COVID-19 y Salud mental del personal de salud, que labora en el Hospital
Regional de Contingencia Hermilio Valdizan; Huanuco-2021.

Correlaciones Gl Chi-cuadrado Sig. (bilateral)

Riesgos ergondmicos
1 4 21,635 0,000
Salud mental

Mediante la prueba estadistica de Chi-cuadrado (X?), se demostré existencia de
correlacion entre los riesgos ergondémicos al atender a pacientes con COVID-19 y

Salud mental del personal de salud, con X?= 21,635 y p-valor= 0,000.

5.3 Discusion de resultados

Con la premisa que la pandemia por COVID-19 ha puesto al personal de salud
y sus familiares en alto riesgo. Ademas de los riesgos fisicos, la pandemia ha
creado un enorme estrés mental para todo el personal de salud que estan expuestos
a entornos de alta demanda a largo plazo, viven separados de sus familias y
enfrentan el estigma social, el miedo constante a contraer enfermedades.

En la presente investigacion se observo, de manera general, que el nivel de
riesgo laboral fue “Medio” (51.3%), seguido de un nivel “Alto” (30%); asimismo,
en cuanto a su salud mental el 55% refirid “En cierto modo saludable” y el 25%
refirid un nivel “No saludable”. Y mediante ¢l resultado obtenido en el estudio se
puede afirmar la existencia de relacion significativa entre las variables riesgos
laborales al atender a pacientes con COVID-19 y la salud mental del personal de
salud que labora en el Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan de
Huénuco, en el 2021, esto con Chi-cuadrado = 12,780 y un p-valor de 0,012,
siendo <0.05, resultado que coincide con el estudio documental de Carrizosa,
afirma que la salud mental de los profesionales de la salud se ve fuertemente
afectada por las complejas condiciones creadas por situaciones de salud
agudas. Las largas horas de trabajo, la falta de equipo de proteccion personal y la
alta exposicion al virus fueron identificados como los factores de riesgo

mas comunes y mencionados en varios estudios.
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Resultados similares se encontraron en una investigacion cuantitativa en el
que se indagd por el estado emocional de 395 trabajadores del Hospital de
Igualada en Barcelona que afrontaban la emergencia sanitaria por COVID-19y se
evidencio de la muestra total un 71,6% de los participantes presentaban sintomas
de ansiedad, de los cuales un 31,4% tenian sintomas de moderados a graves segun
la Escala de Calificacion de Ansiedad de Hamilton, no obstante cabe recalcar que
este estudio fue realizado en la primera fase de contencién por COVID19, lo que
indica que los trabajadores de la salud estaban expuestos a una mayor
incertidumbre, un mayor retraso de pruebas diagndsticas y una mayor sensacion
de vulnerabilidad por la falta de medidas de bioseguridad personal (44).

Por otro lado, un estudio observacional analitico que buscaba identificar los
factores socio laborales que pueden afectar la salud mental de 353 trabajadores de
la salud del Hospital Nacional Ramiro Prialé en el Peru, se encontré que la
mayoria de los participantes se ubicaban dentro de los rangos normales de
ansiedad, no obstante 19 miembros mostraron un nivel catalogado como
“extremadamente severo” de ansiedad (45).

Asimismo, un estudio cualitativo que buscaba describir las reacciones
emocionales y las patologias esperadas ante el COVID-19 en el personal de salud
indica que dentro sintomatologia asociada a la depresion se puede encontrar ideas
de desesperanza asociadas a la sensacion de tristeza e inutilidad en lo que hacen,
un estado de animo bajo, sintomas fisicos como cansancio y adinamia, ademas de
ideaciones suicidas en cuadros clinicos graves o que presentaban alguna patologia
previa (46).

Un estudio trasversal que tenia como fin evaluar la condicion de salud mental
y los factores asociados de los trabajadores de salud que brindan atencién a
pacientes con COVID-19 en China encontrd que, segun el analisis de regresion
logistica, ser mujer y hacer parte del personal de salud de primera linea se asociaba
a una mayor probabilidad de desarrollar sintomas de depresion y ansiedad, ademas
la escasez de equipo de proteccion personal (EPP) y el aumento progresivo de
casos de COVID-19 que se estaba experimentando en el momento contribuian a
un mayor desgaste emocional en los trabajadores y por ende a presentar sintomas

de ansiedad, depresion e insomnio (47).
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También, en el estudio se encontré que los riesgos fisicos, quimicos,
bioldgicos y ergonémicos durante la pandemia del COVID-19 estan relacionados
significativamente con la salud mental de los trabajadores del Hospital Regional
de Contingencia Hermilio Valdizan de Huanuco, con resultado de p-valor =
(0,009; 0,000; 0,002 y 0,000 respectivamente); factores similares fueron también
identificados en una revision bibliogréfica realizada por el equipo de Torres (15)
que indica que los estudios sobre este tema ponen de manifiesto que las débiles
medidas de seguridad, el desabastecimiento de EPP, las largas jornadas laborales
y la sensacion de incertidumbre a causa de la ausencia de un tratamiento contra el
COVID aumentan en el personal sanitario la carga emocional y la predisposicion
a desarrollar un trastorno de la salud mental.

En un estudio exploratorio de caracter mixto realizado por Espin (43), en el
que se pudo corroborar que los problemas de bioseguridad son recurrentes y que
impactan significativamente en la salud mental del personal sanitario, pues en esta
investigacion se encontrd que el 100% del personal de salud tuvo que conseguir
elementos de proteccion personal por su propia cuenta para poder atender a sus

pacientes.

5.4 Aporte cientifico de la investigacion
El aporte cientifico se fundamenta en la identificacion de los riesgos laborales
durante la pandemia del COVID-19, segln niveles, si como la identificacion y
descripcion de la salud mental de los trabajadores de la salud del Hospital
Regional de Contingencia de Huénuco, para disefiar estrategias de mejora,
promoviendo la salud mental de los trabajadores. Esto mediante talleres,

capacitaciones de sensibilizacion y educacion.
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CONCLUSIONES

De manera especifica se hallé correlacion entre los riesgos fisicos al atender a
pacientes con COVID-19 y la Salud mental del personal de salud, con X2= 13,429
y p-valor= 0,009

También, se comprobo la existencia de relacion significativa entre los riesgos
quimicos al atender a pacientes con COVID-19 y la Salud mental del personal de
salud, con X?= 22,992y p-valor= 0,000.

Asimismo, se comprobo la existencia de relacion significativa entre los riesgos
bioldgicos al atender a pacientes con COVID-19 y la Salud mental del personal
de salud, con X?= 17,042 y p-valor= 0,002

De igual forma, se comprobo la existencia de relacion significativa entre los
riesgos ergonémicos al atender a pacientes con COVID-19 y la Salud mental del
personal de salud, con X?= 21,635 y p-valor= 0,000

Finalmente, de manera general, se encontrd relacion entre la variable riesgos
laborales al atender a pacientes con COVID-19 con la variable Salud mental del

personal de salud, con X?= 12,780 y p-valor= 0,012.
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SUGERENCIAS
A las autoridades de la institucion

e Establecer vinculos entre la seguridad laboral y la salud de los trabajadores de la
salud mediante programas de prevencion de control de riesgos laborales.

e Elaborar estrategias educacionales, asi como capacitaciones al personal de salud
sobre la aplicacion de bioseguridad.

e Designar responsables e implementar programas para velar por la salud mental
de todo trabajador sanitario.

e Elaborar reglamentos, normas y directrices para garantizar las horas laborales y
los descansos, y reducir la carga asistencial sobre los trabajadores sanitarios.

e Brindar seguro por los riesgos de contagio, en especial para los trabajadores en
zonas de alto riesgo del Hospital de Contingencia Hermilio Valdizan de
Huénuco.

e Brindar accesibilidad a servicios de bienestar mental.

e Garantizar la disponibilidad de EPP en todo momento, inmunizacién de todos
los trabajadores; asi como servicios de agua, saneamiento e higiene, desinfeccién
y ventilacion adecuada.

e Brindar terapia ocupacional a los trabajadore de salud

Al personal de salud

e Utilizar los equipos de EEP con responsabilidad y de acuerdo a las normas
establecidas por el MINSA.

e Desarrollar y aplicar estrategias de afrontamiento ante situaciones estresantes.

A los investigadores
e Extender la investigacidn sobre las consecuencias de la pandemia en la salud

mental de todos los trabajadores sanitarios.
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ANEXO 01

MATRIZ DE CONSISTENCIA
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Titulo de la investigacion: Riesgos laborales al atender pacientes con COVID-19 y salud mental del personal de salud de un Hospital de

Huénuco; 2021.

1. PROBLEMA

2. JUSTIFICACION

3. OBJETIVOS

4. HIPOTESIS

5. VARIABLES

6. INDICADORES

1.1. PROBLEMA
GENERAL

e (Existe relacién entre
los riesgos laborales al
atender pacientes con
COVID-19 y la salud
mental del personal de
salud del Hospital
Regional de
Contingencia “Hermilio
Valdizan”  Huénuco-
2021?

1.2. PROBLEMAS
ESPECIFICOS
¢Estan relacionados los
riesgos laborales fisicos
al atender pacientes con
COVID-19 y la salud
mental del personal de
salud en estudio?
e (Existe relacion entre
los riesgos laborales
quimicos al atender
pacientes con COVID-
19 y la salud mental del
personal de salud en
estudio?
¢Se  relacionan los
riesgos laborales

2.1. TEORICA.

La esencia de la prevencion
de riesgos laborales se
encuentra precisamente en
estudiar, identificar y
eliminar los riesgos en su
origen pues evitar el riesgo es,
por definicion, més eficaz que
evitar la consecuencia del
mismo (el accidente o la
enfermedad principalmente).
Los riesgos laborales existen
en todos los ambientes,
siendo  mayor en las
instituciones de salud, al ser
tedricamente mas frecuentes
las posibilidades de infeccion
debido al continuo contacto
con pacientes y a la necesidad
de manipular objetos y
productos sépticos.

2.2. Préctica.

La presente investigacion sera
importante porque  servira
como aporte cientifico para la
Institucién, ya que los
resultados  serviran  para
reducir practicas inseguras
que ponen en riesgo la salud

3.1. GENERAL
Determinar la relacion
entre los riesgos
laborales al atender
pacientes con COVID-
19 y la salud mental del
personal de salud del
Hospital Regional de
Contingencia “Hermilio
Valdizan” Huénuco-
2021. OBJETIVOS
ESPECIFICOS
e Identificar la relacién
entre  los  riesgos
laborales  fisicos al
atender pacientes con
COVID-19 y la salud
mental del personal de
salud en estudio.
e Establecer la relacién
entre  los  riesgos
laborales al atender
pacientes con COVID-
19y la salud mental del
personal de salud en
estudio.
e Identificar la relacién
de los riesgos laborales
biologicos al atender

pacientes con COVID-

4.1. GENERAL

Ho: No existe relacion
entre  los  riesgos
laborales al atender
pacientes con COVID-
19 y la salud mental del
personal de salud del
Hospital Regional de
Contingencia
“Hermilio  Valdizan”
Huéanuco-2021.
Ha: Existe
entre  los  riesgos
laborales al atender
pacientes con COVID-
19 y la salud mental del
personal de salud del
Hospital Regional de
Contingencia
“Hermilio  Valdizan”
Huéanuco-2021.

relacién

5.1. DEPENDIENTE Saludable

Salud mental En cierto modo saludable
No saludable

5.2. INDEPENDIENTE Riesgo medio

Riesgos laborales Riesgo bajo
Riesgo alto

5.3. CARACTERISTICAS

SOCIODEMOGRAFICAS

e  Bioldgico

e  Social

e Laborales

e  Académicas

7. METODOLOGIA

Nivel de investigacién
Explicativo

Tipo de investigacion
Analitico, prospectivo y
transversal

Poblacion

100 profesionales de la salud
del Hospital Regional de
Contingencia de Huanuco

Muestra
80 profesionales de la salud
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biolégicos al atender
pacientes con COVID-
19 y la salud mental del
personal de salud en
estudio?

¢Se constata relacién
entre los riesgos
laborales ergonémicos
al atender a pacientes
con COVID-19 y la
salud mental del
personal de salud en
estudio?

del personal de salud y
formular  propuestas  que
permitan mejorar las practicas
de bioseguridad y lograr un
estado mental saludable en
todos los trabajadores

2.3. Metodoldgica

Los resultados del estudio
podran ser utilizados en otras
investigaciones donde se
busque cambios en el
comportamiento  de  los
trabajadores.

19y la salud mental del
personal de salud en
estudio.

e Analizar la relacién
entre  los  riesgos
laborales ergonémicos
al atender a pacientes
con COVID-19 vy la
salud mental del
personal de salud en
estudio?.
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ANEXO 02
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado (a):

A nombre del Hospital Regional de Contingencia - Hermilio Valdizan de Huéanuco, y
el estudiante de Doctorado en ciencias de la salud en Salud de la Universidad Nacional
Hermilio Valdizan de Huanuco, escuela de posgrado, queremos agradecerle por su
interés en participar en la presente investigacion, la cual detallamos a continuacion:
El objetivo de la investigacion. - Determinar la relacion entre los riesgos laborales
al atender pacientes con COVID-19 y la salud mental del personal de salud del
Hospital Regional de Contingencia “Hermilio Valdizan” Huanuco-2021. El
profesional de la salud debera responder a las preguntas planteadas en el cuestionario.
Beneficios. - Conocer la percepcion del personal de la salud, servira para que mas
adelante se mejoren los profesionales de la salud de los Hospitales y asi mejorar
sustancialmente la calidad de vida de la poblacién y la satisfaccion de los usuarios de
la comunidad.

Confidencialidad, Los datos que proporcione en los cuestionarios seran de caracter
confidencial, ni su nombre sera utilizado en propositos ajenos a la investigacion.
Consentimiento. - Si usted se ha informado adecuadamente y accede participar en el
estudio ““Riesgos laborales al atender pacientes con COVID-19 y salud mental del
personal de salud de un Hospital de Huanuco; 20217, por favor firme a continuaciéony
guarde una copia de este documento, que para estos fines viene a ser constancia de los
acuerdos entre Usted y los responsables del estudio.

YO, , con documento de identidad (DNI)

N° (Profesional de la salud) he leido, entiendo el

presente documento, y acepto que yo participe en el proyecto descrito.

Direccion:

Fecha y Hora de aceptacion

FIRMA DEL REPRESENTANTE FIRMA DEL TESTIGO
(ENCUESTADOR) DN ool
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ANEXO 03

CUESTIONARIO SOBRE CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

Titulo de la investigacion: “Riesgos laborales al atender pacientes con COVID-19
y salud mental del personal de salud de un Hospital de Huanuco; 2021”.
Instrucciones: Estimado(a), el presente cuestionario tiene el prop6sito de recoger sus
datos sociodemograficos, es de caracter anonimo, por tanto, la informacién es

reservada. Agradezco su colaboracion.

DATOS GENERALES:

1. Edad.

2. Género:
a) Femenino ()
b) Masculino ()

3. Estado civil.
a) Soltera /o ()
b) Casada/o ()
c) Conviviente ()

d) Divorciada /o ()
4. Ocupacion

a) Profesional ()
b) Técnico ()
c) Auxiliar ()
5. Afos que lleva trabajando
a) <De 2 afio ()

b) Entre2y5afios ()
c) Entre6y 7afios ()
d) > 7 aflos ()
6. Situacion laboral
a) Permanente ()
b) Contratado ()
7. ¢Trabaja directamente con personas COVID -19?



a) Si

b) No

. ¢Cuéntas horas por mes trabaja?

a) 150 horas

b) >de 150 horas

. ¢Realiza turnos de guardia de 12 horas 0 mas?
a) Si

b) No

84
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ANEXO 04

CUESTIONARIO DE PERCEPCION DE RIESGO DE CONTAGIO

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Riesgos laborales al atender pacientes con
COVID-19 y salud mental del personal de salud de un Hospital de Huanuco; 2021
INSTRUCCIONES: Estamos realizando un estudio para lo cual es de gran interés su
participacion. Lea con atencion cada item del instrumento y responda las preguntas y/o
marque con un aspa (X) la respuesta que consideres pertinente.

Recuerde que este cuestionario es anénimo Gracias

N™ | Item Respuestas

En los Gltimos seis meses usted estuvo expuesto a los siguientes | Si | No
riesgos:
FISICOS

Mala ventilacion

Mala iluminacion

Variaciones de temperatura

Ruidos fuertes/ intensos

Piso resbaladizo

Ausencia de vestidores para el cambio de ropa

N o g MW N

Pasillos inadecuados para la circulacion de camillas y transito

de personal

8. | Ausencia de sefializaciones (p. ej., entrada, distanciamiento
social, salidas de emergencia)

Il | QUIMICOS

Mayor contacto con:

9. | Clorexhidina al 2%

10. | Alcohol 70%

11. | Medicamentos

12. | Amonio cuaternario
13. | Latex

14. | Productos de limpieza del area de trabajo (glutaraldehido)
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15.

Sustancias quimicas sin medidas de proteccion (Guantes, gorros,

lentes protectores, mandildn descartable, botas descartables)

BIOLOGICOS

16. | Manipulacién de fluidos corporales portadores de virus,
bacterias, hongos u otros

17. | Manipulacion de sangre

18. | Manipulacion de heces

19. | Manipulacion de orina

20. | Manipulacién de vémito

21. | Manipulacién de esputo

22. | Uso frecuente de objetos punzocortantes

23. | Poca frecuencia de la higiene de manos

24. | Baja frecuencia en la utilizacion de medidas de proteccion ante

el contacto con fluidos corporales

25. | Incompleta proteccion inmunoldgica para (Hepatitis A, Hepatitis
B, Influenza, Varicela, Sarampién)

IV | ERGONOMICOS

26. | Malas posturas o mecanica corporal durante los cuidados

27. | Manipulacion inadecuada de cargas

28. | Manipulacion de equipos en mal estado

29. | Monotonia

30. | Limitadas pausas, descansos y/o recesos durante su jornada

Valoracidon de los riesgos laborales al atender a pacientes con COVID-19

RIESGOS LABORALES ALTO MEDIO | BAJO
Valoracion global 22-30 11-21 0-10
Valoracién parcial
I Riesgos Fisicos 7-8 4-6 0-3
Il | Riesgos Quimicos 7 4-6 0-3
1l | Riesgos Bioldgicos. 8-10 4-7 0-3
IV | Riesgos Ergonomicos. 5 3-4 0-2
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ANEXO 05

CUESTIONARIO SOBRE SALUD MENTAL EN TRABAJADORES DE SALUD
Titulo de la investigacion: “Riesgos laborales al atender pacientes con COVID-19
y salud mental del personal de salud de un Hospital de Hudnuco; 2021”.

Instrucciones: Estimado(a) lea las siguientes afirmaciones, que indica en qué grado

le ha ocurrido a usted esta afirmacion durante la semana pasada y marque con una
“X” en la casilla que a su juicio segin corresponda de acuerdo a la escala de

calificacion. Agradezco su colaboracion.
Valoracion: escala Likert:

1 2 3 4

No me ha | Me ha ocurrido un Me ha ocurrido Me ha ocurrido

ocurrido poco, o durante parte | bastante, o durante una | mucho, o la mayor
del tiempo buena parte del tiempo parte del tiempo
NO items Valor
1 |2 |3 |4
1. Me ha costado mucho descargar la tension
2. Me di cuenta que tenia la boca seca
3. No podia sentir ningun sentimiento positivo.
4. Se me hizo dificil respirar
5. Se me hizo dificil tomar la iniciativa para hacer cosas
6. Reaccioné exageradamente en ciertas situaciones
7. Senti que mis manos temblaban
8. He sentido que estaba gastando una gran cantidad de
energia
9. Estaba preocupado por situaciones en las cuales podia

tener panico o en las que podria hacer el ridiculo

10. | He sentido que no habia nada que me ilusionara

11. | Me he sentido inquieto

12. | Se me hizo dificil relajarme

13. | Me senti triste y deprimido




14. | No toleré nada que no me permitiera continuar con lo

que estaba haciendo

15. | Senti que estaba al punto de panico

16. | No me pude entusiasmar por nada

17. | Senti que valia muy poco como persona

18. | He tendido a sentirme enfadado con facilidad

19. | Senti los latidos de mi corazon a pesar de no haber

hecho ningun esfuerzo fisico

20. | Tuve miedo sin razon

21. | Senti que la vida no tenia ningun sentido

Valoracion global de la salud mental

No En cierto Saludable
Salud | saludable | modo

Mental SaIUdabIe

16-21 8-15 0-7




ANEXO 06
VALIDACION DE INSTRUMENTOS POR EXPERTOS

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, TOVAR BRANDAN JAVIER RUBEN__ con DNIN® __ 09222509
de profesion Madico Cruano Especialists on Anestesiologia y Medicina lnnmm
. eerciendo actusiments coma Profesor Principal Facultad de Medicina
Humana_ an la Insttucidn Universidad Nacional Mayar de San Marcos

Por medio de la presende hago constar que he revissdo con fines de validaciin del
insrumeanto, & 6 efecios de su apkcactn de la tesks tulada: “RIESGOS
LABORALES AL ATENDER A PACIENTES CON COVID-19 Y SALUD MENTAL
EN LOS TRABAJADORES DE SALUD HOSPITAL REGIONAL DE

CONTINGENCIA - HERMILIO VALDIZAN"™

Luego de hacar 153 cbdarnvaciones pertinentes, pucdo fanmular las siguentes
apreciacones:
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DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
Congruancia de hems X
Arvpitud de corfenico X
Redacoin de ko temme X
Claridad y precisdn x
Pertinancia x
En Hudnuceo, a los __17 diss dal mes g setiembre_ ded 2021

Ov. Javier Rubén Tavar Brandan
CMP N™ 18348 — DNI N"09222509
Anestesiologo -Imensivista
Firma y Sello
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VALIDACION POR JUECES

B ilem se compeende facimenne, es decr,
W smbichice y semdn bl son
pdecuntias

Hoja de instrucciones para la evaluacion
CATEGORIA = CALIFICACION INDICADOR
; £l e posde o ehimneds Un gue 5 e I ;
RELEVANGA 1. No cumple com ul crterin b dme e whactacdy la midOdn de
£l itern twre uny U petar |
El item es esencial o mportante, ¢ Seck, 2. Bajo rivel Ckmade s hs :g: uum PEIO OO Merm purde a5ty
deke ver ncludo | 3. Modarado niel 11 Hem es ralytha mente ivgortante
4. Alo nivel €1 itwrm w3 eyt nte y Jebe 40 ncduade %
Ll item puede ser iminad0 Si Sue e vis Mectads 12 medesen te
1. No
COMPRENCIA et oo gl oo ts dimension
e 2. Bay0 nivel £l item tiene una relacidn tasgencial com & dmeiin =
twne relacion kgicy con la El e tiene una relacdn moderags by dimerdide
Amenuon o ndicador Que esldn midendo 1. Maderado sired midasdo on by d Qv iz
25 4. Ao stved £l item tiene selacion agica con & dmengiin
PR 1. MO currgthe can w criterio Los Bems i 00 subcientes gars medr by dmensién i
1. Bajo nivel Los Tems miden dgun mpecto de B dimentidn pero N
Lo ems §18 pevtenecan e une msme to_m:snondc:omh drmuraidn tote col g
Amenson Bastan 1o obiener 13 medcitn 3 WMaderado e ¢ deten ncrementar algance itemy pats poder salar B
de edds. dimidsidn corrgletaments
4. Aho nivel Les ilems son weficintey
1 No cymple con &l criterio £ item no e chro |
CLARIDAD £l e regumre Bdatimtes mod fcackines o une madficecan may

L Bap s Arasde en wl a0 de les paleton que wlean de soerdo ¢ w
sgrificado o por s ordemacion de kos mamoy

$ Modersdo nivel ::':Mwmdﬁumnmnpdh&m&mm

4. Alo el £l e e care, tene SEMINGCa ¥ §inGans 20ecuda )
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Nombre del experto: Ov, Javer Ruten Tovar Srandsn Especisieiad; e, En Clanoas de R Salud
“Calificar con 1, 2. 7 8 4 cada item respecto & lox criterics de relevancia, coherencia, sufickencia y clrided™

DINENSION ITEM RELEVANCIA | COHERENCIA | SUFICIENGIA  CLARIDAD |

1 DEL P.

i T

Eetaco ovil

Anos qoo:nlmt frabyanio
Shacen bbonl

' En qué area trabaj

e

Twnw lurikaras adulos mayores en

LTI M S S R
Rl e

D WS ==

1

cas
DATOS GENERALES Trabs drecismants con parsonas
con COVID-19

Quantas horas por mes trabaje

"Realza tumos de guardia de 12 horas
O Mas

—

R RS R E RN R
-
N
-

) oa & ‘.b...d“

-~
-




' PERCEPCION DE RIESOS

FISICOS

- Netinode

92

Momeadds

Temperates

’

LR

Rukos

Eslado det pan

Nesldores para camitis de ropa

Pxsiks

'nymiddm

m&’ msmpm

Manipulacon de sangre

M 1 de heces

'Wmdondb

Mankuloon de espulo

Uso de obiedos punzozonantes

. F&M.’.’M e manos

08 OSSN £ara mAnmD de
umm

Parsonal prolgeio con usciras

R e e e e S SR e S

R e e e e e A I S T A A A S A A

S AR ALARRLRAEAARREREERPEE R

&

T
L

|

|
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" Malas pustuess I oA S YR T :
;‘ﬂﬂodlrm d camas 0 Intpones 4 G 4 Y )
R & Danenies
Sruoposmoon Manguacian doe@_pommalm == IR - 1. 4 4
Monotonia__ Ry, A -3 L Y |
Descaron yio rcesos Burante s ds rabar -
SALUD MENTAL EN LOS TRABAJADORES DE SALUD
Mo ka oostade muche descargar [n 4 4 4 1 4
Sowaiin
'\Ccdnmlnqucmlabmm a 4 a 4
No podia sentir mingln sestimiento 'y a T 4 g
 positiviy,
_Se me hizo dificil respurar Il 'y s 4
"Se me hizo &ficil tomar T malwl a 4 4 7
o hawer cosas
Remcione exagerndamente en ctam 4 B ¢ 4
situscinnes |
- Senti que s manos temblaban | 4 4 4 4
He seatido gue esahy gastndo una 4 4 ) 4
| aran cuntidod de energia |
Estahs prevcupado por stiaciones 4 4 4 4
las cuales podia tener pdnico o en s
que podria Bacer o ridiculo
- He sentido gee no halsiz nads que me 4 4 4 4
Ahasionara
- Me he sennd ingquiets. 4 1 a 4




Se me hizo dilicil refajonme 4 4 :
Me senti Inste y deprimido 4 4 .
No tolere nada que no me permitiera 1 4

coutiorar con lo que estaba dacendo

Semi que estoba al punto de panico Rl 4

No we pude entusiasmar poe nada 4 4

Senti que valin 1wy Poco como persanad : :

He tendido 3 sontinme enfodado con

facilidad

Senli los Jatidos de mi corazon 2 posar 3

g: o baber hecho nmingin esfuerzo
Ioo

Tuve meedo sin rrzon

o

-~ -
o

Senti gue la vida mo toenfa ningin
sentido

(Hay alguna dimenzidn o flam gue no lus evaluada? S1{ )NO (X ) En caso de S5, £ Ouh dimensitn o tem falta?

DECISION DEL EXPERTO: Elinstrumento debe sar aplicaco: S9(X) NO( )

Dr. Javier Rulvén Tovar Brandan
CNP V' 12343 - DV N'08222009
Anestesidlogo dntensivista
Firma y Sello
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CONSTANCIA DE VALIDACIGN

Yo, JHIMMY JESUS BERNUY PINMENTEL _, con DNI N __ 4215058 .
de prolesicn Macico Cruano Especaksls an Pediatria

sjerciendo scluaimente como Praflescr en la Facultad de Medicing
Humana, en la Universidad Nacicmal Hermilio Valdizan de Huanuco

Poe medio de la presante hego conlar Gui M revisado con Ines de validacon del
roiumento, a los electos de su ApAcaHn de la tais Hulsdy: "RIESGOS
LABORALES AL ATENDER A PACIENTES CON COVID-19 Y SALUD MENTAL
EN LOS TRABAJADORES DE SALUD HOSPITAL REGIONAL DE
CONTINGENCIA « HERNEIO VALIIZAN™

Lusgo de hacer ki aldarvaciones patinentes, puedo formutar las siguenles
prechcones:

 DEFICIENTE ACEPTABLE | BUENO EXCELENTE
Congruencia de ltam x
Amgiinad de conlenido X
Redaccdn de los tems X
Claridad y precision X —
Pertnendia i x

EnHudnuwo, a ks _ 15 s cel mes de __setiembre__ del 2021
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VALIDACION POR JUECES

Hoja de instrucclones para la evaluacion
CATEGORIA CALIFICACION INDICADOR ;
£l itemn puwde ser edminado sin que s& vea alectads b medcion de |
RELEVANCIA S b imensida & |
- 2. Sejorivel EF tem thene una alguns relevancia, pero ofro fem guede sl |
Elltem es esencial o importante, es deci, Incluyendo lo que mide ese
debe sar inchuids 1. Moderado sive £l e my relstvamente importante
4. Alo nivel El item o5 muy refevante y debe ser ndludo )
£l Bem puede wer sliminado sin gue se vea atectada e medicon v
CONERENCIA 1 o cemple con el creeno b dimensidn oA
1 Bajo nnel £l item Here gna relackin tangencal con & diswmudn
El e tiene relacion Mgica con la S aderidarcs £l item thne una relacion moderads ton I3 BMENsin que ey d
dmensdn o mdicadar gue extan midendo ' midendo
& ANo nivel £1item ieme relacion logica con la dimensidn

LOS TeMS$ QU SarlendLen & unm misma

L No cumple con el entenio

105 Rems no 500 sulkdentes para medic W dimermion

:leonw

05 iMems miden algin aspectn de b dmesskn pero o
corrmganden con |y dimersion totyd

Se deben cremestir wgenos items para poder ealiar 3
NSON 25t para obeener B moedicidn {3. Moderada sive! : e
T ::mn- | diw nuin completaments
! & Alo ned Lo% items son suficiontes
1. No cumple con el criterio Elitems 0o o5 tlaro
CLARIDAD £l item requiere bastantes mo@Bcackones 0 wha MOSNackn muy
1 Rajo nvel gracde en el w50 de las palabis que wbilzan de atuerdo a w
£l arn wo comprende Thcdmante, s decir, signifcads o por la ordenaciin de los mamos
w3 Uniacticas y semanticas won S requiere ung MOdITCACIN Muy S5Pacitca S MRunos Mrming
adecuadi NS de item. '
4, Aho nvel Elitem ¢5 dard, Dive semdnlica v sinlics adecuads o
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Nombre dal gxpenio: Or Jhimmy Jesus Bernuy Pimanial Especiaidad: Or. En Clancias de & Salud
“Calificar con 1, 2. 36 4 cada item respecto # los eriterios de refevancin, coherencia, suficiencls y clarided™

DIMENSION TEM ' RELEVANCIA | CONERENGIA | SUFICIENCIA  CLARIOAD

LoD

B Genero 1 3 < 4
. Estado ovi 4 J B 4
4 4 4 *
| qus eva trabalando B 4 1 4
‘ Situackn laboral 4 4 4 Q
En qué dma rabaj 4 & o l 4
Pato 4 ] T | 4
Tiens farmikares aculios mayores en 4 4 4 4
Ga88
“Trabaja draciamaenia con personas 4 4 4 4
DATOS GENERALES | son COVIDMS

| " Cusras Prrds por mes irabaja q 4 4 1
| "tz hamos da guardia de 12 horas 4 1 3 | E K

D ‘

| |




FISICOS
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! Quimicos

_Gliaaldehida

Equipa de proteccion

| parsonyyl
Manpulacdn de fluidoy corporams

Manipulacion de sangre

i

Manpuiacin da vomito

Marspulacidn de espu

- Us0 de objetos punzocortantes

Fracuances de avedo de manos

5 O prolecoon para maney o
flados corporales

P S I R N I Lt e e e

Parsonal protegdo con vacunas

- B R R e e R e e

e &&‘b..u..&..b..&b.b.q&.hﬂ_

-~ I R N N N N e N R A R R R St L

=
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T

—

AL

LOS TRABAJADORES DE SALUD

- Na'as poshuras

Wdeamom

Manipulacion de equipo én msl selado

Monotenis

4
4
4
4

L IR

e b

an ~a

Oescansos yio recesos duranie prnada de trabao

Me ha costado mucho descargar la
lenside

| Me di cuesta que 1o la hoca seca

No podis senbir mangion  senlsmiaso
positivo.

Se me hwzo dificil respirar

S¢ me hzn diticd! tomar [n ecitiva
para hacer cosas

L

aa Ba s
4

Renccione oxagerxlamente <n cwrtas

mum

&

-

Sl que um: manns temblihan

He sentido que otab wiestando s
wren cantidad de cnergia

Fstala proocupido por stiscines o
las cunles pexhin foner punico o on s

| gue pewdrin haces el riliculo

e —— e —— —

He sentado que oo hihin sela que me
ihusionara o
Me he sovtido mxpneto

-~ o
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| Sé e bz difiol celagme [ 4 B 4 4
| Me wenti Gt y depinnido 4 4 4 s 3
Novtodere nadds que o me snamum 4 a 4 ]
womtimar v ko g estaha hisieodn
Seni e st al punto de phsco 4 4 4 4
Nov et i cssasInar por s 4 4 4 4
Sampcmlu MY POCO Lo (13 $NE 4
e 1ondide a sentirme enfadado con ‘ 4 4 4

| Tacilackod |

‘Sa!tilmlli&ndtmimﬂ&'..pm} 4 < 4 T LI
de mo habar hecho memgun esfoera
fision
Tive miedo sin razon 4 4 4 4
Sewi que la vda oo tenla ningin a 4 1 a
setitido

¢Hay alguna gimensidn o ilem que ne fus euakada? SI( | NO (X ) En caso de Si. 2 Qoé dmension o ilem falta?

DECISION DEL EXPERTO. SIX) NOC( )




GRS LANGIA D VALIDACION

Yo. L£Xwid Bawes b RenLeN D , con DNI
N Z2H0097% _fae de profasitn
HCEDIED BINEfplosd . ejerciendo  achalmerfe  cOMO

Lolewre PRigecs bl _ en 18 Institucion

UNHNL vAL

Par madio de s présente hago conslar que he revisado con fines de valdssion del
mum:um«usuaumonmhmm:'msoos
LABORALES AL ATENDER A PACIENTES CON COVID-18 Y SALUD MENTAL EN
LOS TRABAJADORES DE SALUD HOSPITAL REGIONAL DE CONTINGENCIA -

HERMILIO VALDIZAN®

Luego de hacer las cbsavaconss pertinentes, puado formular las siguientas
APrecIivcoNes.
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DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
| Congruencia de hams X
Ampitud de conterydo X
Redacaon de los ltams X
Qancad y precsion X
Pamnencia X
Enai:‘ug:m, aics 'S mascalmesde SELTIENEXE det

s e e

Firma




de instrucciones la eval
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VALIDACION POR JURCES

CA CALIFICACION INDICADOR
Ul item pamde ser ebminddo 5i Gut 1@ wea aleciads by medicion de |
RELEVANCIA -1 comple £on ¢ oriesio R dimensid
2. Bajo nived El kem tieoe w02 AQUAS refevincia, pero otro Item puede st
1) item es esenchyl 0 Imgonane, e decr, - ncluyendo o gue mide sste
dube yor inciuido 1 Moderado nived £l item es reltivamente imgernants
4. Ao slvel £l item e muy relevante y debe wr inclurdo
1l ibem prnde ser eliminado dn que se ved dectada 2 medican &
COMERENCIA 5% cigle con ol terio B dimensién

1. Bajo nivel # item tienw una relacion tangencal con Is dimernsion
Elitem tene relacon KWgea con la 1. Moderado nives £l nem tiene una relacion moderada con i dmensidn que et
dimession o Indcador que estdn midiendo midindo
4. Aho nivel £l kem tiene rebackin Kgica con b dimenside
. | ¥ Ja disng
SUFICENCIA 1. No cumgle con el criterio Los items no s0n sufickentes para made la dimnsdn

Los Beems que perfenscen & ung mama

2. Bajo nhees

los Mems miden apin aspecto de & dimensiin perc mo
COMesponden con i Smensids total

Se deben inCromentar aguncs ilesa pece poder evahar ls

dimndidn bastan ::;Mm a madicidn 3. Modarado nived dimanshdn completamente
4. AR Nived Los items son suficientes
1. No cumple con al criterio 1 item no #s claro
CLARIDAD Elitem requaere bastantes modificaciones ¢ una modicacdn mwy
2. Bap nivel grande en ol wio de ls palabeas que utlizan de atuerdo 3 W
£1 tem s comprende tdimense, es declr, significado o por b crdenacan dw los mismed
sus sintdcticas y semanticas son Se requere une modificacion mey ewpeciicn de algunos terminoy
At 3. Moderndo nived & bes.
4. Al nred £l item ¢4 claro, tiene semantica y simtaes adecuada
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO
Nombre del esperta, &8 W IN  JALVER c@MatcyEn

Especaldad: )/« EM QENDAS C¢ La 540030

“Calificar con 1, 2. 3 0 4 cada item respecto & los criteios de relevancis, cohurencia, suficiencia y claridad”

DIMENSION | ITEM
"CUESTIONARIO 80

TRABAJADORES DE SALUD MOS#1TAL REGIONAL DE CONTINGENCIA - HERMILID VALDIZAN
| CARACTERISTICAS DEL PACIENTE

RELEVANCIA COHERENCIA SUFICIENCIA CLARIDAD

S AL ATENDER A PACIENTES CON COVIO-18 Y SALUD MENTAL EN L.

:

DATOS GENERALES

Genero

Estado civil

]
]

{ Ooupacion
Suscian uborsd

—

En qué area trabaja

Poso

Tiene familares 234105 mayores en
casa

Trabag@ cireciamante Con pASOnas
con COVIC-19

Cuantas horas por mes rabajs

Reabzs 1umos de guarda de 12 horas
0 Mes

= | &£ | |E|-H oo

=
Lol s | £ e
LlelE = gqg;_;g:-c“n
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u,ulnln.,ﬂu. T i st T
-t ia.u.k.ﬂ.dfﬁrﬂ.”a.". Td.uv.u.u_..n_;n-.uyuu
TREEPREEEEFFF FPistee|= T T

aldehido

Latex
G

de heces
de vomito
de espuld

. Ms
Man
Mang

de lavado o mancs

%0 de
ﬂt&d%%mnwiﬂnmmodo

| Perscnal protegido 0on vacunas

Biclogicos
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Malas H
Mﬁl:: de cangas o ansportes

I o plen

Sronémicer A awiesis

Morotonis

Dezcansos yio recsacs durarte jormada de Yabajo
| SALUD MENTAL EN LOS TRABAJADORES DE SALUD

T
el = S

icl= |5

Me ha costado mucho descargar la

tensicn

Me di cuenta que tends 1a boca secs

No podia sentis wengim sentimionto

positivo.

Se me hizo dificil cesgarar

Se me hizo dificil wmar la imiciotiva

ira hacer cosas

Remeioné exagerndamente en certns

SITUACIONEY

Senti que mis manos tembloban

He sentido gue estaba gastando woa
catidod de en

Estaba prencupado por sitscxmes e

las uales podia tener pdnico o en las

que poddna hacer & nidiculo

He sentido gue no habia nada que me

Hlussanan

Me bo sentido inquisto

Se me hizo dificil relagarme

.c-ca-‘“"t:&
= e |= ="

=

de= | & jo|l= |= == pEE

riElxs | x
b | =
(]
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Me senti insse v depnmido

No toleré nada que no me penmilicrs
continuar con o que estaba haciendo

Sonti gue extaba al punto de pinsco

N me pude entussasnar poe nada

Senti gque valio muy poco como persans

He endhdo a sentirme enfadado con
fociludad

L Mol s I

L jxjieirles

< |HE=EE |

Senti los latides de mi corazdn a pesar
de oo haber hecho ninges esfuerzo
fisico

Tuve maedo sin razdn

=) L

Senti que ka vida no fené mingin
senlido

3

¢Hayalwmdmui¢noiwnquenommd-? SI( YNO{ ) En caso de Si_ 4Qué dimension o ilem fsita?

DECISION DEL EXPERTO:

El instrumanio debe ser aplicado.

sl (X)NO( ]
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CONSTANCIA DE VALIDACION

vo, Juawn 18xd Polacies Z6 palios . con DNI
e 229l gsC ‘" . de profeson
_QOSTEIRA . ejerciendo  achudments  coma

Docearyt PeinciPAL  en @  Institucidn

Urmiveg Sidag DE JHoa ndey

mmabmmwmmmMMmﬁmammw
nslrumano, 8 105 efecios 08 Su aplivasidn de In tesis tulada: “RIESGOS
LABORALES AL ATENDER A PACIENTES CON COVID-18 Y SALUD MENTAL EN
LOS TRABAJADORES DE SALUD HOSPITAL REGIONAL DE CONTINGENCIA -

HERMILIO VALDIZAN®

Lusgo de hacer s cbesrmciones periinentes, puedo formular 1as siguenles

DEFICIENTE ~ ACEPTABLE | BUENO | EXCELENTE
| de items P
Ampltud de contenido #
Redaccin de los hems %
Clardad y precaion X
Pectinenda K

En Hudowoo, als < L dissdelmesde _T&r7sa g8l al
el

Gl

3
Dea. T Tuica .&m:ﬂ z-mefﬁ’
COFP {657~ Dt 2avi Tek

Hen . g, Cevsceeatr oy Lo Salecef.




VALIDACION POR JUECES
de 1a evaluacion
CA CALIFICACION INDICADOR
S 1, Wo cumple con et eftario :rxurumn&shqmumuumummﬂ
2. 83jo nivel [ Hem tRNE UNa FEUna relevanci, pero OUO item puede ety
€1 e es asencidl © mportante, es deck, : incluyendo o que mide ¢ste
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TRABAJADORES DE SALUD HOSPITAL REGIONAL DE CONTINGENGIA - HERMILIO VALDIZAN
CARACTERISTICAS DEL PACIENTE

DIMENSION ITEM !aemsvmcu COHERENCIA | SUFICIENCIA | CLARIDAD
"CUESTIONARIO SOBRE RIE mescck—""uaomes AL ATEND 19 Y SALUD MENTAL EN LO3|
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CONSTANCIA DE VALIDACION
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LABORALES AL ATENDER A PACIENTES CON COVIO-19 Y SALUD MENTAL EN
LOS TRABAJADORES DE SALUD HOSPITAL REGIONAL CE CONTINGENCIA -

HERMILIO VALDIZAN
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DIMENSION | ITEm RELEVANCIA | COHERENCIA
CUESTIONARIO SOBRE RIESGOS LABORALES AL ATENDER A PACENTES CON COVID-10 ¥

TRABAJADORES DE SALUD HOSPTAL REGIONAL DE CONTINGENCIA - HERMILIO VALDIZAN

SUFRCIENCIA

CLARIDAD

SALUD MENTAL EN LOS

CARACTERISTICAS DEL PACIENTE
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NOTA BIOGRAFICA

Paulina Neses Morales Sobrado es una destacada profesional de la salud nacida en el
distrito de San Francisco de Cayran, provincia de Huanuco, en el departamento de
Huanuco. Con una so6lida formacién como obstetra, ha dedicado su carrera a la
promocion y cuidado de la salud materna. Durante su trayectoria profesional, Paulina
ha ocupado diversos cargos de importancia en el ambito de la salud. Se desempefio
como responsable de la vigilancia de la mortalidad materna en la region de salud de
Huanuco, donde demostré su compromiso y habilidades en el monitoreo y control de
los indices de mortalidad materna. Ademas, fue coordinadora de la Red Daniel Alcides
Carrion del paquete mujer, liderando programas y proyectos enfocados en mejorar la
calidad de atencién a las mujeres en el ambito reproductivo.Posteriormente, asumid el
cargo de responsable de vigilancia de la mortalidad materna en la regién de salud
Pasco, donde continu6 su labor incansable por reducir los indices de mortalidad

materna y mejorar la salud de las mujeres en la region.

En la actualidad, Paulina labora en el centro de salud de Huariaca, perteneciente a la
region de salud Pasco, donde desempefia un papel fundamental como obstetra y
especialista en alto riesgo reproductivo. Su experiencia y conocimientos en este campo
la han llevado a ser responsable de la estrategia ITS VIH/SIDA en su area,
implementando medidas de prevencion y control de estas enfermedades de transmision

sexual.

Ademas de su labor asistencial, Paulina también es docente auxiliar de pregrado en la
escuela profesional de obstetricia en la UNDAC-PASCO, compartiendo sus

conocimientos y experiencias con las nuevas generaciones de profesionales de la salud.

Su destacado desempefio y contribuciones en el ambito de la salud no han pasado
desapercibidos. En el afio 2022, recibi6 un reconocimiento de la municipalidad distrital

de Huariaca por su dedicacion y excelencia en el ejercicio de su profesion.

Paulina Neses Morales Sobrado es una verdadera defensora de la salud materna y una
lider en su campo. Su compromiso, habilidades y pasion por su trabajo la convierten
en una figura inspiradora y un ejemplo a seguir para aquellos que buscan mejorar la

calidad de vida de las mujeres y promover la salud en sus comunidades.
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN

LICENCIADA CON RESOLUCION DEL CONSEJO DIRECTIVO N° 099-2019-SUNEDU/CD

o, Hudnuco — Peni
G (42 44 ESCUELR DE POSGRADD

|

ESCUELA DE POSGRADO

Campus Universitario, Pabellon V “A” 2do. Piso — Cayhuayna
Teléfono 514760 -Pag. Web. www.posgrado.unheval.edu.pe

ACTA DE DEFENSA DE TESIS DE DOCTOR

En la Plataforma Microsoft Teams de la Escuela de Posgrado; siendo las 18:00h, del dia lunes 20 DE
FEBRERO DE 2023; |a aspirante al Grado de Doctor en Ciencias de la Salud, Dofia Paulina Neses
MORALES SOBRADO, procedié al acto de Defensa de su Tesis titulado: “RIESGOS LABORALES
AL ATENDER PACIENTES CON COVID-19 Y SALUD MENTAL DEL PERSONAL DE SALUD EN UN
HOSPITAL DE HUANUCO; 2021” ante los miembros del Jurado de Tesis sefiores:

Dr. Amancio Ricardo ROJAS COTRINA Presidente
Dra. Violeta Benigna ROJAS BRAVO Secretaria
Dra. Rosalinda RAMIREZ MONTALDO Vocal
Dra. Bethsy Diana HUAPALLA CESPEDES Vocal
Dra. Juvita Dina SOTO HILARIO Vocal

Asesor (a) de tesis: Dra. Maria del Carmen VILLAVICENCIO GUARDIA (Resolucién N° 03045-2021-UNHEVAL/EPG-D)

Respondiendo las preguntas formuladas por los miembros del Jurado y publico asistente.

Concluido el acto de defensa, cada miembro del Jurado procedié a la evaluaciéon de la aspirante a
Doctor, teniendo presente los criterios siguientes:

a) Presentacion personal.

b) Exposicién: el problema a resolver, hipotesis, objetivos, resultados, conclusiones, los aportes,
contribucién a la ciencia y solucion a un problema social y recomendaciones.

¢) Grado de conviccion y sustento bibliografico utilizados para las respuestas a las interrogantes del
Jurado y publico asistente.

d) Diccién y dominio de escenario.

Asi mismo, el Jurado planteé a la tesis las observaciones siguientes:

Equivalente a .......... H U\/EU@"\D ........ , por lo que se declara ..... Ag?.m ....................
(Aprobado o desaprobado)

VOCAL
DNINo. L2 $23932

Leyenda:
19 a 20: Excelente
17 a 18: Muy Bueno

14 a 16: Bueno
(Resolucién N° 0430-2022-UNHEVAL/EPG-D)

Av. Universitaria 601-607- Ciudad Universitaria — Pabellon V Block “A” 2do. piso
Teléf. 514760
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN @ ssuon s

ESCUELA DE POSGRADO H i

CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD

El que suscribe:

Dr. Amancio Ricardo Rojas Cotrina
HACE CONSTAR:

Que, la tesis tltulada “RIESGOS LABORALES AL ATENDER PACIENTES
CON COVID—19 Y SALUD MENTAL DEL PERSONAL DE SALUD DE UN
HOSPITAL DE HUANUCO; 2021, realizado por el Doctorado en Ciencias
de la Salud, Paulina Neses MORALES SOBRADO, cuenta con un indice
de similitud del 16%, verificable en el Reporte de Originalidad del
software Turnitin. Luego del andlisis se concluye que cada una de las
coincidencias detectadas no constituyen plagio; por lo expuesto, la Tesis
cumple con las normas para el uso de citas y referencias, ademds de no
superar el 20,0% establecido en el Art. 233° del Reglamento General de la
Escuela de Posgrado” Modificado de la UNHEVAL (Res"olu'cio‘n Consejo
Universitario N° 0720-2021-UNHEVAL, del 29.NOV.2021).

Cayhuayna, 09 de febrero de 2023.

Dr. Amancio Ricdr%(as Cotrina
DIRECTOR DE LA ESCUELA DE POSGRADO
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s\UNHEVAL

NIVERSIDAD NACIONAL
HERMILIO VALDIZAN

VICERRECTORADO

DE INVESTIGACION

DIRECCION DE
INVESTIGACION

OF Ve,
oo e,

‘Dl®"
UNHEVAL

o

Al

AUTORIZACION DE PUBLICACION DIGITAL Y DECLARACION JURADA DEL TRABAJO DE INVESTIGACION
PARA OPTAR UN GRADO ACADEMICO O TiTULO PROFESIONAL

1. Autorizacion de Publicacion: (Marque con una “x”)

122

Pregrado

Segunda Especialidad ‘

‘ Posgrado:

Maestrl’a‘ ‘ Doctorado ‘X

Pregrado (tal y como estd registrado en SUNEDU)

Facultad

Escuela Profesional

Carrera Profesional

Grado que otorga

Titulo que otorga

Segunda especialidad (tal y como estd registrado en SUNEDU)

Facultad

Nombre del
programa

Titulo que Otorga

Posgrado (tal y como estd registrado en SUNEDU)

Nombre del
Programa de estudio

CIENCIAS DE LA SALUD

Grado que otorga

DOCTOR EN CIENCIAS DE LA SALUD

2. Datos del Autor(es): (ingrese todos los datos requeridos completos)

Apellidos y Nombres:

MORALES SOBRADO PAULINA NESES

Tipo de Documento:

DNI | X |

Pasaporte ‘ ‘ C.E. ‘

Nro. de Celular:

925479710

Nro. de Documento:

22472640

Correo Electrénico:

paulinkamorales@gmail.com

Apellidos y Nombres:

Tipo de Documento:

DNI | |

Pasaporte ‘ ‘ C.E. ‘

Nro. de Celular:

Nro. de Documento:

Correo Electrénico:

Apellidos y Nombres:

Tipo de Documento:

DNI | |

Pasaporte ‘ ‘ C.E. ‘

Nro. de Celular:

Nro. de Documento:

Correo Electrénico:

3. Datos del Asesor: (ingrese todos los datos requeridos completos segtin DNI, no es necesario indicar el Grado Académico del Asesor)

¢El Trabajo de Investigacion cuenta con un Asesor?: (marque con una “X” en el recuadro del costado, segtn corresponda) ‘ Sl ‘ X ‘ NO ‘
Apellidos y Nombres: | VILLAVICENCIO GUARDIA MARIA DEL CARMEN ‘ ORCID ID: | 0000-0003-3467-4356
Tipo de Documento: | DNI ‘ X ‘ Pasaporte ‘ ‘ C.E. ‘ ‘ Nro. de documento: | 22406474

4. Datos del Jurado calificador: (ingrese solamente los Apellidos y Nombres completos segtin DNI, no es necesario indicar el Grado Académico del

Jurado)
Presidente: ROJAS COTRINA AMANCIO RICARDO
Secretario: ROJAS BRAVO VIOLETA BENIGNA
Vocal: RAMIREZ MONTALDO ROSALINDA
Vocal: HUAPALLA CESPEDES BETHSY DIANA
Vocal: SOTO HILARIO JUVITA DINA
Accesitario

Av. Universitaria N° 601-607 Pillco Marca / Biblioteca Central 3er piso — Repositorio Institucional
Teléfono: 062- 591060 anexo 2048 / Correo Electrénico: repositorio@unheval.edu.pe
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE INVESTIGACION INVESTIGACION
? HERMILIO VALDIZAN

Reanles

5. Declaracidn Jurada: (Ingrese todos los datos requeridos completos)

a) Soy Autor (a) (es) del Trabajo de Investigacion Titulado: (Ingrese el titulo tal y como estd registrado en el Acta de Sustentacién)

RIESGOS LABORALES AL ATENDER PACIENTES CON COVID-19 Y SALUD MENTAL DEL PERSONAL DE SALUD DE UN HOSPITAL DE HUANUCO;
2021

b) El Trabajo de Investigacion fue sustentado para optar el Grado Académico 6 Titulo Profesional de: (tal y como estd registrado en SUNEDU)

DOCTOR EN CIENCIAS DE LA SALUD

c} El Trabajo de investigacion no contiene plagio (ninguna frase completa o pérrafo del documento corresponde a otro autor sin haber sido
citado previamente), ni total ni parcial, para lo cual se han respetado las normas internacicnales de citas y referencias.

d) El trabajo de investigacion presentado no atenta contra derechos de terceros.

e) Eltrabajo de investigacion no ha sido publicado, ni presentade anteriormente para obtener algin Grado Académico o Titulo profesional.

f} Los datos presentados en los resultados (tablas, graficos, textos) no han sido falsificados, ni presentados sin citar la fuente.

g) Los archivos digitales que entrego contienen la version final del documento sustentado y aprobado por el jurado.

h) Por lo expuesto, mediante la presente asumo frente a la Universidad Nacional Hermilio Valdizan (en adelante LA UNIVERSIDAD), cualguier
responsabilidad que pudiera derivarse por la autoria, criginalidad y veracidad del contenido del Trabajo de Investigacion, asi como por los
derechos de la obra y/o invencion presentada. En consecuencia, me hago responsable frente a L&A UNIVERSIDAD y frente a terceros de
cualguier dafio que pudiera ocasionar a LA UNIVERSIDAD o a terceros, por el incumplimiento de lo declarade o que pudiera encontrar causas
en la tesis presentada, asumiendo todas las cargas pecuniarias que pudieran derivarse de ello. Asimismo, por la presente me comprometo
a asumir ademas todas las cargas pecuniarias gue pudieran derivarse para LA UNIVERSIDAD en favor de terceros con motivo de acciones,
reclamaciones o conflictos derivados del incumplimiento de lo declarado o las gue encontraren causa en el contenido del trabajo de
investigacidn. De identificarse fraude, pirateria, plagio, falsificacion o que el trabajo haya sido publicado anteriormente; asumo las
consecuencias y sanciones que de mi accion se deriven, sometiéndome a la normatividad vigente de la Universidad Macional Hermilio
Valdizan.

6. Datos del Documento Digital a Publicar: (ingrese todos los datos requeridos completos)

Ingrese solo el afio en el que sustentod su Trabajo de Investigacion: (Verifique la Informacion en el Acta de Sustentacion) 2023
Modalidad de obtencion Tesis| X Tesis Formato Articulo Tesis Formato Patente de Invencion
’dell Gradfo I-}cadtlemlco 0 Trabaio de Investigacion Trabajo de Suficiencia Tesis Formato Libro, revisado por

Titulo Prol s ona - (M‘."ql_’e ) & Profesional Pares Externos
con X segun Ley Universitaria
con la que inicié sus estudios) Trabajo Académico Otros (especifique modalidad)
Palabras Clave: RIESGOS LABORALES SALUD
(solo se requieren 3 palabras)
Tipo de Acceso: (Marque Acceso Abierto | X Condicion Cerrada (*)
con X segun corresponda) Con Periodo de Embargo (*) Fecha de Fin de Embargo:

¢El Trabajo de Investigacion, fue realizado en el marco de una Agencia Patrocinadora? (ya sea por financiamientos de

) ) ) SI NO X
proyectos, esquema financiero, beca, subvencion u otras; marcar con una “X” en el recuadro del costado segun corresponda):

Informacion de la
Agencia Patrocinadora:

El trabajo de investigacion en digital y fisico tienen los mismos registros del presente documento como son: Denominacion del programa
Académico, Denominacion del Grado Académico o Titulo profesional, Nombres y Apellidos del autor, Asesor y Jurado calificador tal y como
figura en el Documento de Identidad, Titulol completo del Trabajo de Investigacion y Modalidad de Obtencion del Grado Académico o Titulo
Profesional segun la Ley Universitaria con la que se inicid los estudios.
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7. Autorizacion de Publicacion Digital:

A traves de la presente. Autorizo de manera gratuita a la Universidad Nacional Hermilio Valdizan a publicar la version electranica de este
Trabajo de Investigacion en su Biblioteca Virtual, Portal Weh, Repositorio Institucional y Base de Datos académica, por plazo indefinido,
consintiendo que con dicha autorizacion cualquier tercero podra acceder a dichas paginas de manera gratuita pudiendo revisarla, imprimirla
o grabarla siempre y cuando se respete la autoria y sea citada correctamente. Se autoriza cambiar el contenido de forma, mas no de fondo,
para propositos de estandarizacion de formatos, como también establecer los metadatos correspondientes.

Firma:

Apellidos y Nombres:

MORALES SOBRADO PAULINA NESES

Huella Digital
DNI: | 22472640
Firma:
Apellidos y Nombres:
Huella Digital
DNI:
Firma:
Apellidos y Nombres: -
Huella Digital

DNI:

Fecha: 16/05/2023

Nota:

v" No modificar los textos preestablecidos, conservar la estructura del documento.

v" Marque con una X en el recuadro que corresponde.
v Llenar este formato de forma digital, con tipo de letra calibri, tamafio de fuente 09, manteniendo la alineacidn del texto que observa en el modelo,

sin errores gramaticales (recuerde las mayusculas también se tildan si corresponde).
v La informacién que escriba en este formato debe coincidir con la informacion registrada en los demas archivos y/o formatos que presente, tales

como: DNI, Acta de Sustentacidn, Trabajo de Investigacién (PDF) y Declaracion Jurada.

v Cada uno de los datos requeridos en este formato, es de caracter obligatorio segin corresponda.
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