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RESUMEN

Introduccion: La higiene de las manos es una accion primordial para prevenir
infecciones que aquejan afo a afo a cientos de millones de personas en todo el
mundo. Si bien se trata de una sencilla técnica, su incumplimiento representa un
problema a nivel mundial. El lavado de manos social es parte de la higiene
personal que debe poner en practica el hombre, asi como los trabajadores de
limpieza publica. Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre el lavado
de manos social en los trabajadores de limpieza publica de la Municipalidad
Provincial de Ascope. Metodologia: Investigacién de enfoque cuantitativo, tipo
basica, método no experimental y de disefio no experimental descriptivo simple
de corte transversal realizado en una muestra de 25 trabajadores de limpieza
publica que laboran en la Municipalidad Provincial de Ascope a quienes se le
aplicé un cuestionario para medir el nivel de conocimiento que tienen sobre el
lavado de manos social, el instrumento esta organizado en las dimensiones:
generalidades, momentos y procedimiento. Resultados: Se encontr6 que el 76%
de los trabajadores de limpieza publica de la Municipal Provincial de Ascope
presentd un nivel de conocimiento medio sobre el lavado de manos social;
ademas en la dimensidén generalidades el 64% presenté un nivel medio, en la
dimensiébn momentos el 40%alcanz6 un nivel medio y en la dimension
procedimientos el 76% obtuvo nivel medio. Conclusion: El nivel de conocimiento
sobre lavado de manos social en los trabajadores de limpieza publica de la
Municipalidad Provincial de Ascope durante el mes de septiembre de 2021 fue

mayoritariamente de un nivel medio.

Palabras claves: Conocimiento, lavado de manos, trabajadores, limpieza

urbana.



SUMMARY

Introduction: Hand hygiene is a primary action to prevent infections that afflict
hundreds of millions of people throughout the world every year. While this is a
simple technique, failure to comply is a global problem. Social handwashing is
part of personal hygiene that must be put into practice by men, as well as by public
cleaning workers. Objective: To determine the level of knowledge about social
hand washing in public cleaning workers of the Provincial Municipality of Ascope.
Methodology: Investigation with a quantitative approach, basic type, non-
experimental method and simple descriptive non-experimental design of cross-
section, carried out in a sample of 25 public cleaning workers who work in the
Provincial Municipality of Ascope to whom a questionnaire was applied to
measure the level of knowledge they have about social handwashing, the
instrument is organized in the dimensions: generalities, moments and procedure.
Results: It was found that 76% of the public cleaning workers of the Municipal
Provincial of Ascope presented a medium level of knowledge over that of social
hands; Furthermore, in the generalities dimension, 64% had a medium level, in
the moments dimension 40% reached a medium level and in the procedures
dimension, 76% had a medium level. Conclusion: The level of knowledge about
social handwashing in public cleaning workers of the Provincial Municipality of

Ascope during the month of September 2021 was mostly of a medium level.

Keywords: Knowledge, hand washing, workers, urban cleaning.
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INTRODUCCION

El lavado de manos social es un procedimiento esencial y basico que las
personas debemos realizar con mucha frecuencia, consiste en el frotamiento
breve de las superficies de ambas manos con jabdn para eliminar la suciedad,

seguido del enjuague a chorro de agua.

Para el caso de los trabajadores del area de limpieza publica, se requiere
también realizar una Optima técnica de lavado de mano, pues es de suma
importancia para evitar contraer enfermedades relacionadas al quehacer que
desempefian, ya que son ellos quienes realizan una labor muy importante en
preservar el medio ambiente gracias a la limpieza de la via publica, recoleccion y
disposicién final de residuos sélidos y mantenimiento del ornamento de la ciudad

y, debido a ello se encuentran expuestos dia a dia a riesgos para su salud.

El estudio se enmarca dentro de la linea de investigacion “Medio ambiente
y salud del adulto y adulto mayor: Autocuidado”; ya que todas las personas
deben tomar decisiones sobre el cuidado de su propia salud para cuidarse y

mantener una vida éptima y saludable.



La presente tesis esta estructurada por capitulos, los cuales se presentan

a continuacion:

El primer capitulo abarca el planteamiento del problema, formulacion del

problema, objetivos, la justificacién y las limitaciones del estudio.

El sequndo capitulo hace referencia a los antecedentes internacionales y

nacionales, la base teorica, la definicion de términos, asi como las variables y su

respectiva operacionalizacion.

El tercer capitulo desarrolla el enfoque, tipo, método y disefio de

investigacién; ademas se hace referencia al lugar de ejecucién del estudio, se
describe la poblacion y muestra; se determinan los criterios de inclusion y
exclusién; la técnica, instrumento y procedimientos de recoleccion de datos; el

analisis de datos y los aspectos éticos del estudio.

El cuarto capitulo presenta los resultados obtenidos en la investigacion y

la discusién con estudios similares.

El quinto capitulo evidencia las conclusiones y recomendaciones de la

investigacion.
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CAPITULO 1
PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

La higiene de manos es una accion primordial para prevenir infecciones
que afectan cada afio a cientos de millones de personas en el mundo. A pesar
que es una técnica sencilla, su incumplimiento durante la asistencia sanitaria
sigue representando un problema a nivel mundial. Una vez conocida la
epidemiologia de la observancia del procedimiento, se comprobé la eficiencia de

nuevos planteamientos.’

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS), en el 2009 dié a conocer
por primera vez la exitosa campana “Salve vidas: limpiese las manos”, con la
finalidad de aumentar el conocimiento en todo el mundo acerca de la
trascendencia de la higiene de manos para disminuir el nimero de

infecciones.?

La asistencia de salud limpia esta distinguida como uno de los retos de
urgencia de la OMS, tal es asi que la salud ocupa un lugar fundamental en el

objetivo numero tres de desarrollo sostenible que es la de asegurar una vida



saludable y procurar el confort del individuo; en este sentido la enfermeria
juega un papel crucial en dicho objetivo. Por ello, una atencién limpia, que
involucra una adecuada técnica de lavado de manos, y el papel primordial que
ejerce la enfermera, estableceran la perspectiva de la campana realizada en
el 2020, y asi distinguir su asistencia ideal en fortificar los sistemas de salud.
Este movimiento social ya ha empezado a difundirse y promociona la accion
del lavado de las manos,? la que no sélo debe ser realizado por el personal de
salud sino también por los trabajadores de las empresas, instituciones

privadas y publicas y entre ellos el personal de limpieza urbana.

El planeta ha sufrido un cambio irreversible: los agentes patdgenos
multirresistentes han venido para instalarse y para poder afrontarlos es
indispensable poner en marcha las medidas de prevencién frente a las
infecciones. La vigilancia de las infecciones establece una base esencial y
sélida para la seguridad del individuo. Estas instrucciones para la higiene de
las manos han sido tomadas de las normas de la OMS en la atencion sanitaria
para incorporar un valor a la optimizacion en el programa de la higiene de

manos.*

De acuerdo con la OMS, el 95% de personas no se lava las manos.
Ademas, en 2017 se comunicé que cada dia fallecen alrededor de 9 000
personas por enfermedades diarreicas y respiratorias vinculados a las malas
condiciones de higiene de las manos en todo el mundo, y que en México

solamente el 34% de los nifios y el 60% de los adultos lo realizan diariamente.®

Por otro lado, alrededor de 30 mil mujeres y 400 mil recién nacidos mueren

anualmente por infecciones a nivel mundial, tales como la septicemia, a menudo



ocasionada por la carencia de agua y saneamiento, ademas por las practicas

incorrectas de lavado de manos.®

La practica del lavado de manos resulta ser clave como mecanismo de
supervivencia para millones de personas, preferentemente para los grupos mas
vulnerables tales como los recién nacidos, nifos menores de 5 anos, mujeres
gestantes, adultos mayores, personas con enfermedades cronicas y personas

hospitalizadas.

De acuerdo con el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
(UNICEF), cada dia mueren 5 mil niflos por causa de la diarrea, llamada
“Enfermedad de las Manos Sucias”, predominantemente en Africa y Asia. Del
mismo modo, la UNICEF descubrié que las enfermedades diarreicas cobran 600
000 vidas al ano, siendo la causa principal de muerte en nifios menores de 5
anos. Asimismo, se puede manifestar que pueden prevenirse la mitad de dichas
muertes si tan sélo los niflos hubieran logrado lavarse las manos con jabon antes
de ingerir sus alimentos y luego de ir al bafo, y esto dependera que los adultos
tengan un conocimiento y practica adecuada respecto al lavado de manos para

transmitirle al nifio.”

Cuando las personas no utilizan jabdn para realizar el lavado de manos y
han estado en contacto directo con heces de animales o humanas, con fluidos de
secreciones nasales, con agua o alimentos contaminados, pueden transmitir con
facilidad virus, bacterias y parasitos a diversos huéspedes. Por ello, es importante
tomar en cuenta que el lavado de manos con jabén impide la cadena de
propagacion de enfermedades. A menudo, las manos son un medio que

transportan microorganismos que ocasionan enfermedades que se consiguen



contraer a través del contacto directo de persona a persona o indirectamente

mediante superficies.?

Con el propoésito de concientizar y hacer entender a los individuos sobre la
importancia del lavado de manos, siendo una técnica facil, eficaz y asequible para
evitar enfermedades y salvar vidas, anualmente cada 15 de octubre se celebra el
Dia Mundial del Lavado de Manos fecha que fue fundada por Gilobal

Handwashing Partnership.®

El plan se reflejo6 con la intencion de disminuir la elevada tasa de
mortalidad infantil por motivo de las practicas de higiene deficientes que se

presentan, principalmente en las personas de menos recursos.

La OMS, refiere que afo a afo alrededor de 3,5 millones de nifios fallecen
en el mundo por diferentes enfermedades como la gripe, diarrea, fiebre,
neumonia, y otras afecciones que se contagian de forma facil y rapida a través

de los patogenos que se hospedan en las manos.'®

En el Peru, el Sector Salud esta integrado por el Ministerio de Salud
(MINSA), el cual es el organismo rector encargado de las funciones basicas de
salud publica tales como la promocién de la salud, la vigilancia de la salud publica,
el andlisis y la evaluacion de la situaciéon de salud, el control de riesgos y danos

en salud publica; entre otras."

Segun Resolucién Ministerial 773—2012/MINSA en la que se aprueba la
“Directiva Sanitara para promocionar el lavado de manos social como practica

saludable en el Per(”, la que se encuentra respaldada en bases legales como la



Ley N2 26842 “Ley General de Salud”, Ley N° 27657 “Ley del Ministerio de Salud”,
Ley N° 27972 “Ley Organica de Municipalidades”, Resolucién Ministerial N° 062-
2011/MINSA, que dispone la conformacion de un Comité de Implementacion de

la Estrategia de Lavado de Manos.?

El Programa de Municipios y Comunidades Saludables tiene por fin
proporcionar comportamientos saludables en los municipios y en la comunidad;
fomentando compromiso y la participacion de las autoridades municipales, la
comunidad organizada y otros actores que impliquen a la formulacion de politicas
publicas saludables, siendo los escenarios primordiales de intervencion el
municipio y la comunidad. Un municipio intenta ser saludable cuando las
instituciones locales y sus habitantes obtienen el compromiso y emprenden el
proceso de mejorar perennemente las condiciones de salud y el bienestar de
todos los ciudadanos. Un “municipio saludable” es el espacio en donde las
politicas publicas logran generar e instaurar entornos y estilos de vida saludables
en la persona, familia y comunidad. El programa también busca promover

Comunidades Saludables.'3

A tal efecto, el MINSA tiene en cuenta que es fundamental efectuar la
practica del lavado de manos utilizando agua y jabodn, esencialmente antes de
consumir los alimentos y después de ir al bafio, ya que ésta practica puede

disminuir hasta en un 50% que se reincidan los indices sefalados.©

De igual modo, se ha comunicado que en nuestro pais solo el 6% de los
habitantes realizan el lavado de manos antes de consumir sus alimentos y
después de ir al bafo. No obstante, estas acciones méas basicas que ejecutamos

durante el dia no son las Unicas, asimismo la persona debe tener en cuenta que



debemos lavar nuestras manos antes de desayunar, almorzar, merendar o cenar;
antes, durante y después de preparar los alimentos; antes y después de atender
a una persona que se encuentre enfermo; antes y después de curar cortaduras
o heridas; antes y después del recojo de residuos sélidos entre otras actividades

de higiene que involucren el uso de ambas manos.°

En el Peri y en otros paises de similar condicion socioecondémica, la
incidencia de morbilidad por infecciones respiratorias y gastroenteritis en nifos
sigue siendo la primera causa de demanda que existen en la consulta externa, y
en las hospitalizaciones; esto se podria prevenir con el simple hecho de lavarse
las manos adecuadamente con agua y jabon. Esta practica puede salvar muchas
vidas igual a las vacunas y permitiria disminuir la tasa de mortalidad por diarreas

hasta en un 50% y un 25% de los fallecimientos ocasionados por IRAs.”

Se ha observado que los trabajadores de los municipios, especialmente
aquellos que realizan la funcion de recoleccion de basura, limpieza de las vias
publicas y el mantenimiento del ornato de la ciudad, estdn mas propensos a
contraer enfermedades relacionadas por la mala higiene de las manos, ya que su
labor mantiene un contacto directo con los residuos sélidos siendo un factor de
riesgo para contraer diversas enfermedades que pueda dafar su salud.
Asimismo, es importante destacar que los trabajadores de limpieza publica o
también denominado limpieza urbana de los municipios realizan una ardua labor
y mas aun con la coyuntura actual del estado de emergencia sanitaria de la

pandemia de la covid 19.

Es por ello que el presente trabajo de investigacion desea obtener

informacién sobre cuanto conocen del lavado de manos los trabajadores de



limpieza publica de la Municipalidad Provincial de Ascope, ya que esto permitira

al personal de salud de dicha institucion poder tomar las medidas necesarias para

mejorar su nivel de conocimiento lo que se vera reflejado en la promocién de su

salud y bienestar de dichos trabajadores, asi como de los miembros de su familia.

1.2. Formulacion del problema

¢, Cudl es el nivel de conocimiento sobre el lavado de manos social en los

trabajadores de Limpieza Publica de la Municipalidad Provincial de Ascope, La

Libertad 20217

1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo general

Determinar el nivel de conocimiento sobre el lavado de manos
social en los trabajadores de Limpieza Publica de la
Municipalidad Provincial de Ascope La Libertad, septiembre

2021.

1.3.2. Objetivos especificos

Describir el nivel de conocimiento sobre el lavado de mano social
en la dimensién generalidades en los trabajadores de Limpieza
Publica de la Municipalidad Provincial de Ascope, La Libertad
2021.

Evaluar el nivel de conocimiento sobre el lavado de mano social
en la dimensibn momentos en los trabajadores de Limpieza
Publica de la Municipalidad Provincial de Ascope, La Libertad

2021.



» Describir el nivel de conocimiento sobre el lavado de mano social
en la dimensién procedimiento en los trabajadores de Limpieza
Publica de la Municipalidad Provincial de Ascope, La Libertad

2021.

1.4. Justificacién

El presente estudio sostuvo como finalidad evaluar el nivel de
conocimiento sobre el lavado de manos en los trabajadores de Limpieza Publica
de la Municipalidad Provincial de Ascope, tomando en cuenta que los
trabajadores de limpieza publica se encuentran en mayor indice de exposicién a
portar microorganismos a través de las manos por el contacto directo con
residuos sélidos o basura siendo este un factor de riesgo para contraer diversas
enfermedades que pueda dafar su salud. Una vez que los trabajadores logren
tener conocimiento sobre los momentos y procedimiento que involucra el lavado
de manos, se podra interiorizar dicha informaciéon y como consecuencia podran

poner en practica un adecuado lavado de manos en la vida cotidiana.

El lavado de manos requiere de que el personal de limpieza realice habitos
de higiene éptimos, con la finalidad de impedir la transmisién de microorganismos
patdgenos que guardan relacién con la limpieza-suciedad; en ese sentido,
corresponde al personal de enfermeria asumir el rol de promover la salud
haciéndoles entender que es indispensable conocer y aplicar una adecuada
técnica de lavado de manos, por ello le corresponde a la enfermera promover
campanas de promocion de la salud y prevencién de enfermedades, de tal forma
que los trabajadores logren concientizar la importancia de lavarse las manos, ya

qgue es un procedimiento sencillo y de bajo costo.



Con los resultados alcanzados en la presente investigacién se busca
beneficiar a los trabajadores de limpieza publica de dicho municipio ya que al
conocer su nivel de conocimiento se podra planificar alguna intervencion
educativa que ayude a mejorar el habito en el lavado de manos; los resultados
también beneficiaran a las autoridades ya que son las responsables de tomar las

decisiones para promover dichas intervenciones.

1.5. Limitaciones

En el presente trabajo de investigacién se han encontrado limitaciones en
relacion a los antecedentes, ya que no se han encontrado estudios similares en
relacion a la variable de estudio con muestras semejantes con las que se pueda
realizar una comparacion mas cercana a las obtenidas al estudio; sin embargo,
esa limitacién al mismo tiempo se fortalece por ser una investigacion original y

qgue servira como antecedente para futuras investigaciones.



CAPITULO 2
MARCO TEORICO REFERENCIAL

2.1. Antecedentes internacionales

Zambrano B (Ecuador, 2016) realiz6 una tesis denominada “Educacion
de Enfermeria en Normas de Bioseguridad a los Recolectores Ecoldgicos
del Municipio de Manta”, con el objetivo de proponer un programa de
capacitacion continua para los trabajadores recolectores ecoldgicos del municipio
de Manta enfatizando las medidas de Bioseguridad. Metodologia: El estudio fue
de enfoque de corte mixto, dando énfasis a los estudios exploratorios y
descriptivos, de disefo no experimental. Resultados: Se encontr6 que el 84% de
los recolectores ecoldgicos sefialaron que no realizan el lavado de mano con
jabon antiséptico, afirmando que lo realizan empleando jabdon normal o
detergente que obtienen por recursos propios. Conclusiones: Los recolectores
ecoldgicos presentaron deficiencias en el conocimiento sobre las normas de
bioseguridad y prevencidon de enfermedades y la mayoria no realizan el lavado

de manos.'™

Llamuca D (Ecuador, 2015) realiz6 una tesis titulada “Rol de la enfermera

y su relacion con el manejo de normas de bioseguridad en los minadores



de basura de la Asociacion Corazon de Jesus que laboran en el relleno
sanitario Chasinato ciudad de Ambato, Provincia de Tungurahua”, tuvo
como objetivo determinar de qué manera incide el rol de la enfermera en el
manejo de medidas de bioseguridad en los minadores de basura que laboran en
un relleno sanitario de la ciudad de Ambato. Metodologia: El enfoque de la
investigacién es cualitativo - cuantitativo, de tipo descriptivo. Resultados: Se
encontré que el 55% de los minadores de basura realizan el lavado de manos y
aseo personal, mientras que el 45% lo hace frecuentemente. Conclusiones:
Resulta importante la elaboracion de una guia para el manejo de Normas de
Bioseguridad con temas especificos, de facil comprension, y gestionar la
donacién de implementos de proteccion personal para optimizar la calidad de vida

de estas personas y la de sus familias'®

Silva G (Ecuador, 2014) realiz6 un trabajo de investigacién denominada
“Bioseguridad del personal recolector de basura en el municipio de Loja,
periodo junio-noviembre del 2013”, con el objetivo de caracterizar las normas
de bioseguridad y su cumplimiento en el quehacer diario. Metodologia: El estudio
fue de tipo descriptivo. Resultados: Se encontré que el 100% del personal
recolector de basura no utiliza jabén desinfectante cuando realiza el lavado de
manos, ademas el 94,12% de los recolectores no cuentan con conocimientos
sobre bioseguridad. Conclusiones: La mayoria del personal recolector de basura
no tiene conocimiento respecto a las normas de bioseguridad y los pocos que
poseen no lo aplican en su trabajo cotidiano. Se identificaron las normas de
bioseguridad que los empleados deben cumplir al ejercer su trabajo, pero no se

cumplen porgue el municipio no les facilita el material necesario.'®
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Narvaez C, Vera F (Ecuador, 2008) investigaron sobre los “Riesgos
laborales en los trabajadores de la recoleccion de desechos sdlidos del
Municipio de Ibarra en el periodo de julio a diciembre del 2007, cuyo objetivo
fue identificar los riesgos laborales a los que estan expuestos y las patologias
prevalentes en los trabajadores de recoleccion de desechos sélidos del Municipio
de Ibarra. Metodologia: Estudio descriptivo propositivo de disefio cualitativo.
Resultados: Se encontré que el 69% de los trabajadores recolectores de
desechos sélidos se lava las manos después del trabajo mientras que el 31% lo
realiza a veces. Conclusiones: Los habitos de aseo y cuidado personal de los
trabajadores recolectores de desechos sélidos no es el adecuado, mientras que
el lavado de manos lo ejecutan a veces después de su jornada laboral sin el uso
constante de guantes y tapabocas, exponiendo su salud a riesgos laborales

relacionados a este tipo de trabajo.!”

2.2. Antecedentes nacionales
No se encontraron investigaciones sobre conocimiento de lavado de manos

en muestras similares trabajados en el presente estudio.

2.3. Base tedrica
2.3.1. Conocimiento
Definicion de conocimiento
El conocimiento es la accidn intencional y consciente para
capturar las caracteristicas del objeto y es aludido al sujeto, el
“Quién conoce”, pero del mismo modo a la cosa que es su objeto,
el “Qué se conoce”. Su progreso ha ido conforme con el desarrollo

del pensamiento humano.'®
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Elementos del conocimiento

» Sujeto. Es quien efectua la intervencion cognoscitiva, vale decir,
que conoce, suele denominarsele también sujeto cognoscente.
El sujeto emplea capacidades cognoscitivas como: vista, olfato
tacto, oido, gusto, e intelecto para elaborar la informacién.

» Objeto. Es el elemento abstracto o tangible que el sujeto tiene
que captar para incluir a su espacio de conocimiento. El objeto
consigue ser totalmente desconocido o parcialmente conocido
por el sujeto de conocimiento.

» Operacion cognoscitiva. Es la accién de conocer que se da
mediante el procesamiento psiquico que tiene que hacer el sujeto
en cuanto al objeto para poder conocerlo.

* Representacién. Es el hecho interno que consigue el sujeto al
integrar el objeto por medio de la operacion cognoscitiva. En esta
clase de representacion, que ademas se denomina pensamiento,
el sujeto pretendera representar en su mente el objeto

incorporado (imagen mental).

Tipos de Conocimiento'®
Existen diversos tipos de conocimiento que se diferencia
acorde a la forma en la que se adquiere la informacion:
v Conocimiento empirico: Ademas Illamado “conocimiento
popular’, es aquel conocimiento que se consigue mediante los
sentidos. Es el conocimiento que se desarrolla de manera

espontanea, por consiguiente, no tiene un sistema estructurado.
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v Conocimiento técnico: Es aquel conocimiento que se adquiere
a través de la observacion o experiencia dentro de un espacio de
estudio determinado. A menudo involucra la utilizaciéon de

habilidades fisicas o intelectuales

v Conocimiento cientifico: Es el conocimiento que se obtiene por
medio del método cientifico, que emplea la observacion, el
planteamiento de la hipbtesis y la experimentacién para enunciar

leyes que dirigen y establecen el conocimiento.

2.3.2. Lavado de Manos
Definicion de lavado de manos?°
Se define al lavado de manos como la friccién vigorosa de
las manos enjabonadas previamente y seguida de un enjuague con
abundante agua, con la finalidad de erradicar la suciedad, materia
organica, flora transitoria y residente, y con ello prevenir la

propagacion de los microorganismos de individuo a individuo.

Flora residente: Ademéas se le denomina colonizante. Son

microorganismos que se presentan regularmente en la piel. No se

erradican con facilidad por frotacion mecanica.

Flora transitoria: Llamado también contaminante o "no colonizante".

Son microorganismos que contaminan la piel, no se encuentran
normalmente en ella. Su significacion se halla en lo facil que se

transmiten.
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Tipos de Lavado de Manos
« Lavado de manos social

Se precisa como el frote temporal de ambas manos utilizando
jabon, seguido de un aclaramiento con chorro de agua. Su finalidad

es eliminar la suciedad y remover un 80% la flora transitoria.

De acuerdo al MINSA, se debe realizar la técnica de lavado

de manos con un tiempo minimo de veinte segundos.?!

« Lavado de manos clinico

Se precisa como el frote temporal y enérgico de ambas
manos empleando una solucién anti-microbiana, seguido de un
aclaramiento con chorro de agua. Busca eliminar la suciedad y la

flora transitoria.

« Lavado de manos quirurgico

Se precisa como el frote enérgico de ambas manos hasta la
altura de los codos empleando una solucién anti-microbiana,
seguido de un aclaramiento con chorro de agua. Su objetivo es
remover la flora transitoria y disminuir la flora residente. Se realiza
previo a una técnica invasiva que implica maniobrar material

estéril.2?

Prevencion de los Microorganismos
Toda maniobra involucra el contacto con la materia organica
que procede de los alimentos y la practica de unos 6ptimos habitos

higiénicos es primordial sobre todo cuando se realizan actividades
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que tengan relacién con la manipulacién de alimentos. Unicamente
el empleo de guantes puede evitar que la materia orgéanica, el
“alimento” de las bacterias, cumpla con la finalidad de no
proporcionar los nutrientes que necesitan para su proliferacion.
Asimismo, es el Unico instrumento eficiente para prevenir que la
contaminacion se expanda en la extremidad superior y hacia otros
alimentos. Se sabe que la temperatura media de las personas es de
37°C, y a ésta temperatura los microorganismos patégenos tienen
la capacidad de reproducirse con mucha facilidad y rapidez
duplicandose incluso cada 15 minutos aproximadamente, lo cual
significa que luego de transcurrir cada dos horas la colonia de
bacterias patégenas se habria replicado ocho veces, de ahi la
necesidad de que una persona se lave las manos con mayor

frecuencia.?3

Materiales o Insumos?'

v' Agua: Se debe utilizar agua de consumo humano mediante un
grifo, sin embargo, en el caso de no tenerlo se deberia usar un
recipiente lavado previamente y al inclinarlo deje caer suficiente
agua a chorro para el lavado y el enjuague de las manos.

v Jaboén: Se pueden emplear jabén en presentacion liquida o en
barra y en este ultimo caso la jabonera en la cual se deposite el
jabon debe tener orificios que faciliten el drenaje de la humedad
del jabon para impedir la acumulacién de microorganismos.

v Toalla: Este material es utilizado para el secado de las manos,
asimismo se pueden utilizar papel toalla desechable o una toalla

de tela limpia, con el secado de las manos se evita la humedad
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y reduce la transmision de gérmenes resistentes, es por esta

razdn que debemos tener las toallas limpias y secas.

Momentos claves para el Lavado de Manos?'

v Antes de consumir un alimento.

v Antes de cocinar y manipular los alimentos.

v" Cuando las manos estan sucias de manera visible.

v" Antes de dar de lactar.

v Antes y después de cambiar los panales al menor.

v Antes y después de atender a los familiares enfermos.

v Después de ir al bano para la defecaciéon y/o miccion.

v Después de tocar a las mascotas y/o animales.

v Después de tocar superficies u objetos contaminados (E;j.

Basura, dinero, pasamano de edificios o buses, entre otros.).

v Después de la limpieza del hogar.

Procedimientos??

v

v

Méjese las manos a chorro de agua.

Aplicar jabén y frote las palmas de ambas manos.

Asegurarse de colocar jabdén entre los dedos y espacios
interdigitales.

Esparcir el jabdén sobre los dorsos de ambas manos.

Frétese los dedos de las manos.

Preste atencion a los pulgares y mufiecas también.

Aclarar con abundante agua corriente.

Secar las manos con toallas de papel o toalla de tela limpia.

Cerrar el grifo con la toalla de papel utilizada para el secado.
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Recomendaciones?®

v' Las personas deberan tener uias cortas, limpias y sin esmalte.

v" Antes de realizar el lavado de manos se debera retirar reloj y/o
joyas de manos y mufiecas.

v' El empleo de guantes no debe reemplazar el lavado de manos.

2.3.3. Trabajador Municipal

Es aquel servidor publico que brinda sus servicios a una
municipalidad a nombre y por cuenta de éste, como parte de su
organizaciéon, con independencia del caracter representativo o
permanente. Se organiza por diversas areas de trabajo tales como
gerencia municipal, secretaria general, area de contabilidad, sub gerencia
de asesoria juridica, tesoreria, oficina de imagen, areas recursos
humanos, sub gerencia de saneamiento ambiental, area de logistica,

oficina de defensa civil, seguridad ciudadana.?*

2.3.4. Trabajador de limpieza publica

Es aquella persona responsable de realizar aquellas funciones
relacionadas a la limpieza de la via publica, la recoleccion y disposicion
final de los residuos soélidos, y mantenimiento del ornamento de la

ciudad.?®

Funciones®

v Orientar los servicios de limpieza publica, conservacién de
veredas, pistas, parques y bermas

v Realizar programas de limpieza publica en el ambito del

municipio
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v' Mejorar y mantener el ornato
v’ Supervisar las etapas de recoleccion, transporte y disposicion
final de la basura y residuos soélidos

v' Mantener de manera responsable los vehiculos compactadores

2.3.5. Teoria de enfermeria: Nola Pender

Nola Pender fue la descubridora del “Modelo de Promocion de la
Salud” (MPS), dié a conocer que el comportamiento esta determinada por
el deseo de llegar al confort del ser humano. Estuvo interesada en
establecer un modelo de enfermeria que otorgue una reaccion a como las

personas tomen decisiones sobre el autocuidado.?®

Esta teoria precisa factores cognitivos-preceptiales de la persona
los cuales son transformados por las propiedades personales,
interpersonales y situacionales, proporcionando como consecuencia la

participacion en comportamientos que favorecen la salud.

El MPS de Pender ayuda a determinar conceptos importantes
acerca de los comportamientos de promocion de la salud y para constituir
los descubrimientos de estudios de tal forma que propicien causar
hipétesis. El modelo de Pender esta basado en educar a la persona sobre
el autocuidado y como deben llevar una salud optima. Pender decia: “Hay
que fomentar una vida saludable que es fundamental antes que los
cuidados porque de esta manera hay menos gente enferma, se emplean
menos recursos, se les da independencia a las personas y se prospera

hacia el futuro”.2”
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Metaparadigmas:?’

Persona: Es el individuo y el centro para la teorista. La persona
se define de manera Unica a traves de un patrén cognitivo-
perceptual y los factores cambiantes.

» Salud: Es el estado altamente positivo.

* Entorno: Son las interrelaciones de los factores cognitivo-
preceptuales y los factores cambiantes que trascienden sobre la
manifestacion de conductas de promocion de la salud.

» Enfermeria: Es el profesional responsable de los cuidados

sanitarios y es el sustento de cualquier proyecto de reforma que

involucre a las personas. La enfermera es el compone esencial
encargado de producir en las personas para que conserven su

salud personal.

Este modelo de enfermeria es el mas predominante en la promocion
de la salud; ya que lo que determina a la promocién de la salud y los estilos
de vida, se reparten en factores cognitivos-perceptuales, los cuales se
entienden como aquellas creencias que tiene el individuo acerca de la
salud que lo conducen a conductas o comportamientos especificos, lo cual
tiene que ver con la toma de decisiones que favorezcan a la salud. La
correccidn de estos factores, y el incentivar a llevar a cabo dicha conducta,

guiara a todos a un estado 6ptimo llamado salud.?’

El trabajo de investigacién es avalado por el modelo de promocién
de la salud ya que en su totalidad reconocemos que el estilo de vida y las
conductas contribuyen en el estado de higiene de la persona, y en su

momento éstas conductas estan comprobadas gracias al conocimientos o
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nocién personal con relacién a los habitos de higiene y la importancia del

lavado de manos.

2.4. Definicion de términos
« Conocimiento: Accion con intencion para capturar las caracteristicas
del objeto y es aludido al sujeto, pero del mismo modo a la cosa que es
su objeto. Su progreso ha ido conforme al desarrollo del pensamiento

de la persona.

+ Lavado de manos social: Se precisa como el frote temporal de ambas
manos utilizando jabdn, seguido de un aclaramiento con chorro de
agua. Su finalidad es eliminar la suciedad y remover un 80% la flora

transitoria.

» Trabajadores de limpieza publica: Es aquella persona que trabaja en
un municipio y cuya labor esta centrada en la limpieza de la via publica,
recolectar y disponer de los residuos soélidos, y el mantenimiento del

ornamiento de la ciudad.
2.5. Variable y operacionalizacion de variables
2.5.1. Variables

V1: Conocimiento sobre el lavado de manos social.

2.5.2. Operacionalizacion de variables

(Ver Anexo 1)
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CAPITULO 3
METODOLOGIA

3.1. Enfoque de la investigacion

El presente estudio, segun Hernandez, es de enfoque cuantitativo, porque
busca medir y valorar la variable relacionada a fenbmenos o problemas de
investigacion. El enfoque cuantitativo se fundamenta sobre la medicién numérica

y el andlisis estadistico.?®

3.2. Tipo y método de la investigacion

De acuerdo a la tipificacion de Hernandez, el estudio es de tipo basico,
porque busca incrementar el conocimiento cientifico sin contrastarlo con una
situacién practica. EI método es de tipo no experimental, porque no busca
controlar la variable de estudio, debido a que los hechos o sucesos ya se han

producido y la variable no serd manipulada.?®

3.3. Diseno de la investigacion
El disefio empleado en la presente investigacion es no experimental, de

corte transversal y de tipo descriptivo simple, porque buscé indagar y seleccionar



la informacion de manera directa para poder tomar las decisiones de manera

oportuna.?8

Gréficamente el disefio se representa de la siguiente forma:

O

)

Donde:
O: Nivel de conocimiento del lavado de manos social
G: Trabajadores de limpieza publica de la Municipalidad Provincial de

Ascope

3.4. Lugar de ejecucion de la investigaciéon

El estudio se desarroll6 en la Municipalidad Provincial de Ascope, con los
trabajadores de limpieza publica que pertenecen a la sub gerencia de
saneamiento ambiental. EI Municipio se encuentra ubicado en la Av. Leoncio
Prado N° 301 del Distrito de Ascope y su horario de atencién al publico en general

es de 7:30am - 2:00pm.

La Municipalidad de Ascope esta conformada por 12 funcionarios publicos
(1 alcalde provincial y 11 regidores); 197 trabajadores, la que esta organizada a
través de una gerencia municipal (4), procuraduria (2), secretaria general (7), sub
gerencia de obras e infraestructura (9), sub gerencia de desarrollo urbano y
acondicionamiento territorial (7), sub gerencia de desarrollo econémico social
(15), sub gerencia de planificacion y presupuesto (1), sub gerencia de
contabilidad (2), sub gerencia de asesoria juridica (2), sub gerencia de tesoreria

(4), oficina de sistemas (2), oficina de imagen institucional (3), sub gerencia de
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recursos humanos (18), sub gerencia de saneamiento ambiental (35), sub
gerencia de logistica y servicios generales (8), oficina de defensa civil (3), sub
gerencia de transportes (21), sub gerencia de control patrimonial (1), seguridad
ciudadana (15), instituto vial provincial (2), sub gerencia de rentas y ejecucién

coactiva (4).

Los trabajadores de limpieza publica pertenecen a la sub gerencia de
saneamiento ambiental cuyo horario de trabajo es de 6am - 1pm durante el
estado de emergencia; asimismo, son los encargados de realizar las siguientes
funciones: limpieza de la via publica, recolectar y disposicion final de los residuos

sélidos, y el mantenimiento del ornamiento de la ciudad.

3.5. Poblaciéon, muestra, seleccion y unidad de analisis
La poblacién lo integraron 25 trabajadores de limpieza publica que
pertenecen a la sub gerencia de saneamiento ambiental de la Municipalidad

Provincial de Ascope.
La muestra lo conformaron el 100% de los trabajadores de limpieza publica
que pertenecen a la sub gerencia de saneamiento ambiental de la Municipalidad

Provincial de Ascope, por esa razon el muestreo es censal.

La unidad de andlisis estuvo representado por los trabajadores de limpieza

publica de la Municipalidad Provincial de Ascope.
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3.6. Criterios de inclusién y exclusion
3.6.1. Criterios de inclusion:
» Trabajadores de Limpieza Publica de la Municipalidad que
participaron voluntariamente en el estudio.
» Trabajadores de Limpieza Publica de la Municipalidad de ambos

SEX0sS.

3.6.2. Criterios de exclusion:
» Trabajadores de Limpieza Publica de la Municipalidad cuya
lengua materna no sea el castellano.
» Trabajadores de Limpieza Publica de la Municipalidad que
presentan sintomas respiratorios durante la aplicacién de la

encuesta.

3.7. Instrumentos y técnicas de recoleccion de datos

Como técnica se empled la encuesta. El instrumento que se utilizé para el
presente estudio fue el cuestionario elaborado por Salome XA?® el cual fue
empleado para medir el nivel de conocimiento sobre el lavado de mano social
(Anexo N° 2), para la utilizacidén de dicho instrumento se ha tomado contacto via
correo con la autora y se ha solicitado su autorizacién (Anexo N° 3). El
instrumento utilizado fue validado por 6 jueces de expertos Licenciadas en
Enfermeria y la prueba binomial obtuvo el valor de 0,0384 demostrandose que el
instrumento es valido (Anexo N° 4); asimismo, el instrumento fue sometido a
confiabilidad a través de una prueba piloto realizada por la autora obteniéndose
un alfa de cronbach de 0,825 lo que concluyo que el instrumento es confiable

(Anexo N° 5).
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El cuestionario utilizado para la presente investigacién es un instrumento
de opcién multiple empleado con la finalidad de medir el nivel de conocimiento
sobre el lavado de manos social. Contiene un total de 19 preguntas con 3
alternativas para marcar con un aspa, donde la calificacién correspondera a 1
punto por cada respuesta correcta y 0 puntospara cada repuesta incorrecta. Para
el presente estudio se ha excluido la pregunta nimero 10 por no corresponder a

la muestra de estudio con la que se trabajara.

El instrumento consta de dos partes, la primera que incluye los datos
generales (edad, area de trabajo en la que labora, sexo, nimero de personas con
quien vive, estado civil, grado de instruccién y procedencia), y la segunda parte
que corresponde a las preguntas que mediran el nivel de conocimiento, la que se
encuentra dividido en tres dimensiones: 09 preguntas sobre generalidades (1, 2,
3,4,6,7,14, 15y 16), 03 preguntas sobre momentos (8, 9 y 13) y 06 preguntas sobre

procedimiento de la técnica de lavado de manos social (5, 10, 11,12, 17 y 18).

3.8. Procedimiento de recoleccion de datos
Para el desarrollo de la investigacién se tomaron en cuenta los siguientes
procedimientos:

» Se solicit6 un oficio de presentacién a la Directora de la Escuela de
Enfermeria Padre Luis Tezza dirigido a la Gerencia de la Municipalidad
Provincial de Ascope requiriendo el permiso para poder ejecutar la
investigacion.

» Una vez concedida la autorizacion de la Gerencia de la Municipalidad
Provincial de Ascope (Ver Anexo N° 6), se coordiné con el Sub Gerente del
Area de Saneamiento Ambiental quien proporcioné la relacién de los

trabajadores de limpieza publica.
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» Se convocd a una primera reunién a los trabajadores de limpieza publica y
se les explicé el propdsito del estudio, asimismo se les hizo entrega del
consentimiento informado (Ver Anexo N° 7).

» Una segunda reunion se llevd a cabo en la Municipalidad Provincial de
Ascope antes de empezar sus labores cotidianas y se les entrego el
cuestionario que permitié6 medir el nivel de conocimiento sobre el lavado
de manos, la que tuvo una duracién aproximada de 25 minutos tomandose
en cuenta los protocolos de bioseguridad durante la aplicacion de dicho
instrumento.

» Finalmente, se procedi6 al procesamiento de los resultados asignandoles

una codificacion a través de una base de datos.

3.9. Analisis de datos

Los resultados obtenidos de las encuestas fueron procesados haciendo
uso del Software Excel 2010 para luego ser traslados al programa estadistico
SPSS version 22.0. En relaciébn a la escala de valoracion de la variable
conocimiento sobre lavado de manos se utilizé la media y la desviacion estandar
para establecer la Escala de Estanones (Ver Anexo N° 08). Finalmente se

procedi6 a elaborar las tablas y graficos en funcidn a los objetivos formulados.

3.10. Aspectos éticos

El trabajo de investigacion fue sometido para la revision y registro en la
Unidad de Investigacion de la Escuela de Enfermeria Padre Luis Tezza,
seguidamente fue sometida para su revisién y aprobacién por el Comité de Etica
en Investigacion de la Escuela (Ver Anexo N° 9), considerando los siguientes

principios éticos:

27



v' Autonomia: Los participantes tuvieron acceso al estudio de manera

voluntaria e indicando previamente el consentimiento informado.

v Justicia: Todos los participantes fueron evaluados con total imparcialidad

sin otorgar ningun tipo de inclinacion de preferencias a unos sobre otros.

v' Beneficencia: E| estudio busc6 beneficiar en primera instancia a los
trabajadores de limpieza publica porque permitié conocer el nivel de
conocimiento que tienen sobre el lavado de manos y a través de los
resultados se logrdé que la sub gerencia de saneamiento ambiental de la
Municipalidad Provincial de Ascope pueda tomar acciones de mejora que

beneficie la salud y el bienestar de los trabajadores.

v" No Maleficencia: E| presente estudio no perjudicé el confort de quienes

partciparon.

v' Confidencialidad: Se respet6é la dignidad de cada individuo y la

confidencialidad del consentimiento y encuesta que se ejecuto.
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CAPITULO 4
RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. Resultados

Al culminar la aplicacion de la encuesta los trabajadores de limpieza
publica de la Municipalidad Provincial de Ascope, se procedié a procesar los
resultados, para luego ser analizados y representados a través de graficos

estadisticos.



Grafico N° 1: Nivel de conocimiento sobre el lavado de manos social en los
trabajadores de Limpieza Publica de la Municipalidad Provincial de Ascope, La

Libertad, setiembre 2021.
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En el Grafico N° 1, se puede observar que del 100% (25) de los trabajadores de
Limpieza Publica que laboran en la Municipalidad Provincial de Ascope, durante
el mes de setiembre del 2021, se encontré que el 76% (19) de los trabajadores
presentaron un nivel medio de conocimiento sobre el lavado de manos social,
mientras que un 16% (4) obtuvo un nivel bajo y solo el 8% (2) registré un nivel

bajo.
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Grafico N° 2: Nivel de conocimiento sobre el lavado de manos social segun
dimension generalidades en los trabajadores de Limpieza Publica de la

Municipalidad Provincial de Ascope, La Libertad, setiembre 2021.
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Segun el Grafico N° 2, del 100% (25) de los trabajadores de Limpieza Publica
que laboran en la Municipalidad Provincial de Ascope y que fueron entrevistados
en el mes de setiembre del 2021, se encontré que el nivel de conocimiento sobre
el lavado de manos social segun dimension “generalidades” el 64% (16)
presentaron un nivel medio, el 20% (5) consiguié un nivel bajo y el 16% (4)

alcanzé un nivel bajo.
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Grafico N° 3: Nivel de conocimiento sobre el lavado de manos social segun
dimension momentos en los trabajadores de Limpieza Publica de la Municipalidad

Provincial de Ascope, La Libertad, setiembre 2021
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Segun el Grafico N° 3, del 100% (25) de los trabajadores de Limpieza Publica
que laboran en la Municipalidad Provincial de Ascope y que fueron entrevistados
en el mes de setiembre del 2021, se encontré que el nivel de conocimiento sobre
el lavado de manos social segun dimensién “momentos” el 40% (10) presentaron
un nivel medio, el 36% (9) obtuvieron un nivel bajo y el 24% (6) lograron un nivel

bajo.
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Grafico N° 4: Nivel de conocimiento sobre el lavado de manos social segun
dimension procedimiento en los trabajadores de Limpieza Publica de la

Municipalidad Provincial de Ascope, La Libertad, setiembre 2021.
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Segun el Grafico N° 4, del 100% (25) de los trabajadores de Limpieza Publica
que laboran en la Municipalidad Provincial de Ascope y que fueron entrevistados
en el mes de setiembre del 2021, se encontr6 que el nivel de conocimiento sobre
el lavado de manos social segun dimension “procedimiento” el 76% (19)
obtuvieron un nivel medio y el 24% (5) alcanzé un nivel bajo, no se registraron

trabajadores con nivel alto en esta dimension.
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4.2. Discusion

El lavado de manos es considerado como la practica mas econémica,
antigua y simple de ejecutar. En el MINSA, Los especialistas de la Direccién de
Promocién de la Salud han afirmado que el lavado de manos puede reducir hasta

el 20% de infecciones respiratorias y el 80% de las enfermedades diarreicas.3°

Asimismo, es fundamental considerar que la piel es el érgano mas extenso
del cuerpo humano, teniendo como una de sus funciones ser una barrera
protectora de agentes externos por lo cual el lavado de manos constituye ser una
técnica relevante en la salud de las personas ya que al realizar un 6ptimo lavado
de manos se evitaran enfermedades. Por ello, cabe resaltar la importancia del
lavado de manos en los trabajadores de limpieza publica, ya que ellos se
encuentran en constante exposicion y riesgo de contraer enfermedades por la

labor que desempefian dia a dia.

En el presente estudio, se plante6 como objetivo general “determinar el
nivel de conocimiento sobre el lavado de manos social en los trabajadores de
Limpieza Publica de la Municipalidad Provincial de Ascope”, cuyos resultados
fueron mostrados en la grafica N° 1, donde se puede observar que del total de
los trabajadores que fueron encuestados, se hallé que el 76% presentd un nivel
de conocimiento medio sobre el lavado de manos social, mientras que un 16%

logré un nivel bajo y solo el 8% registrd un nivel bajo.

El estudio guarda relacion en cierta medida, con el trabajo realizado por
Silva'é, quien en su investigacion titulada “Bioseguridad del personal recolector
de basura en el Municipio de Loja, periodo junio-noviembre del 2013” encontré

que el 94,12% del personal no tiene conocimientos sobre bioseguridad, tema en

34



la que se encuentra involucrado el lavado de manos como medida de
bioseguridad, en ese sentido, estos resultados se contraponen a los hallados en

el presente estudio.

Si bien es cierto que, de acuerdo a los resultados encontrados, la gran
mayoria del personal de limpieza publica presenta un nivel de conocimiento
medio sobre el lavado de manos social, eso significa que aun queda algunos
aspectos por mejorar y que sabemos que ello puede mejorar e influir en su
comportamiento higiénico entre los mismos trabajadores e incluso entre los
miembros de su nucleo familiar, el lavarse las manos tiene grandes beneficios,
no solo para reducir la tasa de mortalidad de sus hijos menores, sino también
para poder combatir enfermedades comunes. El lavado de manos adecuada
reduce la proliferacion de microorganismos, lo que por consecuencia disminuye
el riesgo de infeccion y los costos generales de atencién médica que les pudiera

causar la estadia hospitalaria a causa de las infecciones.

En relacion al objetivo especifico 1, se decidid “describir el nivel de
conocimiento sobre el lavado de mano social en la dimensién generalidades en
los trabajadores de Limpieza Publica de la Municipalidad Provincial de Ascope”,
mostrandose dichos resultados en el grafico N° 2, en donde se encontrd que del
total de trabajadores encuestados el 64% mostré un nivel medio en relacién a

esta dimension, el 20% alcanz6 un nivel bajo y el 16% consiguié un nivel alto.

Otro estudio realizado por Llamuca sobre el “Rol de la enfermera y su
relacion con el manejo de normas de bioseguridad en los minadores de basura
de la Asociacion Corazén de Jesus que laboran en el relleno sanitario Chasinato

ciudad de Ambato, Provincia de Tungurahua”, encontré que el 55% de los
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minadores de basura realizan el lavado de manos y aseo personal y el 45% lo
hacen con frecuencia, esto nos lleva a pensar que la gran mayoria tiene

conocimiento basicos y generales sobre el lavado de manos.

Asimismo, de acuerdo al anexo N° 11 se puede observar que el 100% de
los trabajadores de limpieza publica sabe para qué debe lavarse las manos, un
88% conoce cuantas veces al dia debe lavarse las manos y un 72% si logra definir
correctamente el lavado de manos; sin embargo, el 100% no conoce la
temperatura en la que se reproducen los microorganismos, el 64% no sabe en
qué consiste el adecuado lavado de manos y un 56% desconoce por qué
debemos lavarnos las manos. Esta informacion nos invita a reflexionar que aun
existen aspectos que se debe informar con mayor claridad para que el
conocimiento se afiance y se consolide, lo que le permitird asumir una mayor

responsabilidad frente a la practica del lavado de manos.

En el objetivo especifico 2, se planted “evaluar el nivel de conocimiento
sobre el lavado de mano social en la dimension momentos en los trabajadores
de Limpieza Publica de la Municipalidad Provincial de Ascope”, revelandose en
el grafico N° 3 que del 100% de los trabajadores que fueron entrevistados, se
hallé que relacién a esta dimensién el 40% alcanz6 un nivel medio, el 36% obtuvo

un nivel bajo y el 24% logré un nivel bajo.

En relacion a los resultados mostrados en la dimensién “momentos”, se
encontrd6 un estudio sobre “Riesgos laborales en los trabajadores de la
recoleccion de desechos sélidos del Municipio de Ibarra en el periodo de julio a

diciembre del 2007” realizado por Narvaez y Vera'” quien reveld que el 69% de
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los jornaleros que fueron encuestados siempre se lavan las manos después del

trabajo, mientras que solo el 31% lo hace a veces.

Por otro lado, en el anexo N° 12 se ha mostrado que informacion relevante
que preocupa, ya que se reveld que el 88% de los trabajadores de limpieza
publica de la Municipalidad Provincial de Ascope no conoce “en qué momento
debemos lavarnos las manos cuando vamos a comer los alimentos”, un 64% no
sabe en qué momento se debe lavar las manos cuando prepara comida y un 60%
desconoce en qué momento debe lavarse las manos cuando van a manipular la
basura; estos datos son alarmantes porque tiene que ser corregidas de manera

inmediata para evitar que estas malas practicas puedan afectar a su salud.

En el objetivo especifico 3, se decidi6 “describir el nivel de conocimiento
sobre el lavado de mano social en la dimension procedimientos en los
trabajadores de Limpieza Publica de la Municipalidad Provincial de Ascope”,
evidencidndose en el grafico N° 4 que el 76% obtuvo un nivel de conocimiento

medio, el 24% alcanzd un nivel bajo y ninguno registré un nivel alto.

Frente a dichos resultados encontrados en la dimensién “procedimientos”,
gue un estudio realizado por Zambrano' investigd sobre “Educacion de
Enfermeria en Normas de Bioseguridad a los Recolectores Ecologicos del
Municipio de Manta” quién evidencié que el 84% de los recolectores ecoldgicos
precisaron que no realizan el lavado de mano utilizando jab6n antiséptico, siendo
de vital importancia este material como parte del procedimiento que se debe

realizar en un lavado de manos.
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Complementariamente se puede agregar los datos proporcionados en el
anexo N° 13, en donde se puede evidenciar que del total de trabajadores de
limpieza publica que fueron encuestados, el 100% si sabe qué se debe emplear
en el secado de las manos, el 96% conoce qué otro material se debe emplear
ademas del agua cuando se lava las manos, pero un 100% no sabe la secuencia
correcta de lavado de manos, un 68% desconoce el procedimiento que deben
realizar con los accesorios de las manos antes de lavarse las manos, el 64% no
sabe que procedimiento se emplea en un lavado de manos y un 60% no sabe el
tiempo minimo que debe durar un lavado de manos. Esta informacion, nos ayuda
a identificar que al no tener un conocimiento correcto sobre algunos temas
relacionados al procedimiento del lavado de manos, significa que lo mas probable
es que en la practica se esté cometiendo errores, toda vez que son ellos quienes
tienen un contacto directo y manipulacion directa y permanente con la basura y
los residuos soélidos, practicas incorrectas que son arrastradas incluso en el

hogar.

Se sabe que la técnica correcta para el lavado de manos es utilizando agua
y jabon, siendo ademas la practica mas sencilla, efectiva y necesaria considerada
mundialmente para impedir diversas patologias como la diarrea e infecciones
respiratorias, disminuyendo en un 80% y 20% respectivamente con tan solo
lavarse adecuadamente las manos. Para el caso de los trabajadores de limpieza
publica la gran mayoria alcanzé un nivel de conocimiento medio sobre el
procedimiento que se debe realizar en el lavado de manos, siendo de vital
importancia que sepan cual es el protocolo a seguir para una correcta practica,
considerando que son ellos los que estan expuesto de manera directa y
permanente con los residuos solidos y basura de la que se puede contraer

rapidamente el contacto de microorganismos que consigan alterar su salud por
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una mala practica del lavado de manos y para ello se requiere conocerlo paso a

paso.

Frente a todo lo expuesto, resulta importante mencionar que Nola Pender
en su Teoria de Promocién de la Salud, destaca la promociéon de una vida
saludable ya que de esta forma se conseguira un menor nimero de personas
afectadas en relacién a su salud. Es por ello, que el personal de enfermeria debe
promover en todo momento una vida saludable en la persona, familia y
comunidad antes que los cuidados en si. En ese sentido, les corresponde
planificar y ejecutar actividades de promocién de la salud, a través de charlas,
consejerias y/o sesiones educativas, visitas domiciliarias dirigido a grupos de
personas de un determinado centro laboral, escuelas, comunidades entre otros,
a fin de concientizar a las personas sobre un tema en particular como es el caso

de dar a conocer sobre los puntos clave relacionados al lavado de manos.
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5.1.

CAPITULO 5
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

El nivel de conocimiento acerca del lavado de manos social en los
trabajadores de limpieza publica de la Municipalidad Provincial de
Ascope durante el mes de septiembre de 2021 fue mayoritariamente de
un nivel medio.

Los trabajadores de limpieza publica presentaron mayoritariamente un
nivel de conocimiento medio sobre el lavado de manos social segun la
dimension generalidades en septiembre de 2021.

Los trabajadores de limpieza publica presentaron mayoritariamente un
nivel de conocimiento medio sobre el lavado de manos social segun la
dimension momentos en septiembre de 2021.

Los trabajadores de limpieza publica presentaron mayoritariamente un
nivel de conocimiento medio sobre el lavado de manos social segun la

dimensién procedimiento en septiembre de 2021.



5.2.

Recomendaciones

A los trabajadores de limpieza publica

» Participar activamente en los programas educativos de promocién de
la salud sobre el lavado de manos social organizados por el Municipio
y los Centros de Salud.

» Tomar conciencia de cuan importante es el lavado de manos para

evitar enfermedades dentro del centro laboral y del nucleo familiar.

A la Municipalidad Provincial de Ascope

» Gestionar programas educativos de promocion de la salud dirigidos al
personal de limpieza publica ya que son la primera linea en el manejo
de residuos a través de la Gerencia de Saneamiento Ambiental en
coordinacion con los profesionales de salud del municipio y los
responsables de los Centros de Salud aledafnos a la casa municipal.

» Coordinar con los Centros de Salud, Hospitales y/o Postas Médicas
que pertenecen a la jurisdiccion de la Provincia de Ascope, con la
finalidad de implantar guias dirigidas sobre el adecuado lavado de
manos social, teniendo en cuenta los factores sociales, culturales y
actividades que realizan los grupos vulnerables de la localidad.

* Organizar programas educativos de promocion de la salud y
prevencion de las enfermedades a los trabajadores de limpieza publica
de la Municipalidad Provincial de Ascope acerca del conocimiento del

lavado de manos social como medio de evitar enfermedades.

Al Profesional de Enfermeria
» Ofrecer educacion sanitaria a los trabajadores de limpieza publica

como medio para la prevencidén de enfermedades que se relacionan a
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una inadecuada practica de la higiene de manos.

» Desarrollar programas de promociéon de salud y prevencion de
enfermedades para los trabajadores de la Municipalidad con la
finalidad de generar un compromiso y responsabilidad en su nucleo

familiar.

A la investigacion en Enfermeria

» Desarrollar mayor nimero de estudios en relacion al lavado de manos
social en aquellos grupos que trabajan dia a dia directamente con el
manejo de los residuos soélidos, teniendo en cuenta que existe

carencia de investigaciones que se relaciona con la variable de estudio.
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ESCUELA DE

AFILIADA A LA UNIVERSIDAD RICARDO PALMA

ANEXO N° 1

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION

ESCUELA DE ENFERMERIA PADRE LUIS TEZZA /Fe,.

DEFINICION DEFINICION ESCALA DE
VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES .
CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION
Es el v'Definicion (1)
conocimiento v'Descripcion (2, 14)
Nivel de adquirido y la v'Enfermedades que causan (4)
conocimiento | practica de esta, v Informacién del lavado de e Alto
Conocimientos generales
sobre lavado | asimismo es GENERALIDADES manos (6) « Medio
relativos al lavado de manos
de manos importante v'Temperatura de reproduccién | « Bajo
social conocer paraqué de los microorganismos (7)

sirve este

procedimiento y

v'Frecuencia (16)

v'Importancia (3,15)




sus beneficios,
como esla
disminucién de la
transmisién de
microorganismos
de forma

preventiva

Son situaciones especificas

v'Preparacion de la comida (8) Alto
en las cuales se debe realizar
MOMENTOS v'Hora de alimentarse (9) Medio
una técnica eficaz en el
v'"Manipulacién de basura (13) Bajo
lavado de manos
Constituyen todas aquellas
v'Antes del lavado de manos (5)
acciones que deben
v'"Materiales (10, 11) Alto
realizarse de manera
PROCEDIMIENTO v'Tiempo de duracion (12) Medio
ordenada para obtener
v'Procedimiento y secuencia Bajo

siempre el mismo resultado

en el lavado de manos

(17,18)
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ANEXO N° 2
INSTRUMENTO: CUESTIONARIO

CUESTIONARIO

/Estimado(a) trabajador(a), mi nombre es Milagros Elizabeth Quintana Vargas,\
estudiante de la carrera de Enfermeria que cursa el X ciclo en la Escuela de
Enfermeria Padre Luis Tezza afiliada a la Universidad Ricardo Palma., estoy
realizando un trabajo de investigacion denominado “Conocimiento sobre
lavado de manos en los trabajadores de Limpieza Publica de Ila
Municipalidad Provincial de Ascope”. El presente cuestionario contiene
preguntas acerca del lavado de manos social, es muy importante que responda
con la mayor sinceridad posible. Tenga la seguridad que la informacién
proporcionada por su persona sera estrictamente confidencial y de caracter

\_anonimo. )

INSTRUCCIONES: [ Codigo: ]
Leer con mucha atencién y responder todas las preguntas marcando una sola
respuesta con una (X), la que considere adecuada. En caso de tener alguna

duda, preguntar a la investigadora que le entreg6 el cuestionario.

. DATOS GENERALES

—h

. Edad:

2. Sexo:
() Masculino ( ) Femenino

3. Grado de instruccion:
() Primaria incompleta () Primaria completa
( ) Secundaria incompleta ( ) Secundaria completa
() Superior Técnico incompleta () Superior Técnico completa
( ) Universitaria incompleta ( ) Universitaria completa

4. Estado Civil:
( ) Soltera ( ) Divorciada
( ) Casada ( ) Conviviente
( ) Viuda
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5. Procedencia:
( )Urbana ( ) Rural ( ) Marginal

6. Numero de personas con las que vive:

7. Area en la que labora:

Il. CUESTIONARIO

1. ¢Qué es el lavado de manos?
a) Es la eliminacion de gérmenes
b) Es una técnica que emplean las enfermeras
c) Es un procedimiento para hidratar las manos

2. ¢En qué consiste el lavado de mano social?
a) Es un procedimiento que realizan los miembros de una comunidad
b) Es una forma de eliminar los residuos que produce un grupo social
c) Es una técnica utilizado para eliminar la suciedad y gérmenes

3. ¢Para qué cree usted que debe lavarse las manos?
a) Para ser respetado por los vecinos
b) Para no contraer enfermedades
c) Para mantener himedas las manos

4. ¢Qué enfermedades causan los microorganismos?
a) Enfermedades gastro-intestinales
b) Enfermedades nerviosas
c) Enfermedades cardiacas

5. Antes de comenzar el lavado de manos ¢Qué procedimiento debe
realizar con respecto a los accesorios de las manos y muinecas?
a) Debes quitarte todos los accesorios de las manos y muriecas
b) No hay problema si tienes puesto anillos, reloj u otro accesorio
c) Puede quedarse con el accesorio a menos que utilice detergente

6. Sabiendo que es importante que su menor hijo tenga educacion
sobre el lavado de manos ¢ Dénde cree usted que deba recibir esta
informacién?

a) En casa
b) En el barrio
c) Enla escuela
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10.

11.

12.

13.

14.

¢Cual es la temperatura en la que se reproducen Ilos
microorganismos?

a) Temperatura promedio del ambiente (8°C)

b) Temperatura en tiempo de friaje (0°C)

c) Temperatura corporal de la persona (37°C)

¢En qué momento se debe lavar las manos cuando va a preparar la
comida?

a) Antes de preparar la comida

b) Al iniciar las compras para preparar la comida

c) Antes y después de preparar la comida

A la hora de comer los alimentos ¢En qué momento es necesario
lavarse las manos?

a) Antes de comer

b) Después de comer

c) Antes y después de comer

Ademas de emplear agua ¢Qué otro material se debe utilizar para
lavarse las manos?

a) Detergente

b) Jabdn

c) Sélo agua

¢, Qué debe emplearse para secarse las manos?
a) Una toalla limpia / descartable

b) Se seca en la ropa de su cuerpo

c) So6lo mueve sus manos y las ventila al aire

¢ Cuanto tiempo como minimo debe durar un lavado de manos?
a) 20 segundos

b) 1 minuto

¢) 5 minutos

Al manipular la basura ¢ En qué momento cree usted que
debe lavarse las manos?

a) Antes de manipular la basura

b) Después de manipular la basura

c) Antes y después de manipular la basura

¢En qué consiste un adecuado lavado de manos?
a) En una frotacién vigorosa de las manos y mufieca
b) En lavarse las manos cuando presenten suciedad visible
c) En utilizar agua no importando que sea estancado
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15. ¢Por qué cree usted que debemos lavarnos las manos?
a) Elimina la suciedad
b) Elimina restos de alimentos
c) Elimina los gérmenes

16. ¢ Cuantas veces al dia cree usted que debe para lavarse las manos?
a) 4 veces al dia
b) 3 veces al dia
c) Las veces que sean necesarias

17. ¢ Qué procedimiento emplea cuando se lava la mano?
a) Solo se frota las palmas de sus manos
b) Se frota las palmas de sus manos y los espacios entre los dedos
c) Se frota las palmas de sus manos, los espacios entre los
dedos y la yema de los dedos

18. Colocar el numero del (1) al (8) en los circulos en blanco
indicando la secuencia para un correcto lavado de manos.

Enjuaguese y sequese bien con Asegurese de colocar jabon Aplique el jabén y frote las palmas Esparza jabon sobre la parte
una toalla fimpia. entre los dedos. para asegurarse una cobertura posterior de las manos
completa.

O O

Préste particular atencion a los Presione las yam: I Frotese los dedos de las
esione las yemas de los s Mojese las manos debajo

pulgares. dedos en la palma de 1a mano del agua comiente.
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ANEXO N° 3
AUTORIZACION DEL INSTRUMENTO

M Gmall Milagros Quintana Vargas <quintanavargasmilagros 11 @gmail com>

Re: RESPUESTA ,SOLICITUD DE AUTORIZACION
1 mensaje

xiomara alison salome paredes <xiooix.2 1@gmal com> 23 de julio de 2021, 12:09
Para: Miagros Quintana Vargas <quintanavargasmilagros 11@gmail com>

Estmaca Seflorta
Milagros Efzabeth Quintana Vargas
Egresadas de la Escuela de Enfermeria Padre Luis Tezza

Es grato saber que me aporte a la investigacion a través de m tesis realzada para obtener ef titulo de Licenciada en
Enfermeria, sea tomada en cuenta para su ¥abajo de investigacion.

Dada las especificacones de su investigacion y las pequefas modficaciones que ha optado realzar por la muestra
en la que usted trabajard, doy mi CONSENTIMIENTO y AUTORIZACION para que pueda usizar of instrumento:
cuestionano para medir of nivel de conocimiento sobre kvado de manos, en su de investigacion stuado
Wmmammumnmmmw
Ascope, La Libertad”.

ctada usted refiere, de
fn:pcrmdo"n::a muymww.m:.n y espero aportar en su ¥abajo de invesbgacion y

Atentamente,

Xiomara Alison Salome Pereces
Licenciada en Enfermeria

El pue., 22 de jul. de 2021 12:53 p. m., Milagros Quintana Vargas <guntanavargasmilagros 11@gmail com> escribid:
Essmada Licenciada
Xoomara Alson Salome Peredes

Reciba mes cordiales saludos, soy egresada de la Escuels de Enfermeria Pacre Luis Tezza y me encuentro
realizando mi proyecio de Fvessgaoon. BmuhMummﬂmemmpm
he revisado su tesis de investigacitn stulado: “Refacion entre conccimiento y pracsca del lavado de manas social
en madres de Famila de la Asocacidn Provivienda Tupa: Amans”, y he revisado uno de sus nstrumentos,
especificamente el cuestonano para medir el conocimierto sobre el lavado de manos, ya que el cuestonano se
wﬁdmuhw vengo realizandd
mmwmcmmm«mmmmmmmuh
Municpaldad Provinoal de Ascope, La Libertad” y he visio conveniente gue su instrumento para medir el nivel de
conocimiento sobre lavado de manos se ajusta a los intereses de mi nvestigacidn, asi msmo, le informo que dada
la muestra con la que trabajaré he decidido junto a mi asesor excluir la pregunta 10, por ser exclusivamente para
las madres de famila que es la muestra con |a que usted trabajo, mientras que las demas preguntas son
elementales para medr nivel de conoomienio en los tratajadores de impieza piblica que es el grupo con el que

rabajare.

Asimsmo, informo que usted serd citada en mi Ccomo autora del cuesbonano que voy a emplear en mi
Investigacion, asl como los datos de valdez y que usted realzd.

A 3 espera de su autorizacon.

Muchas Gracias.

Miagros Elizabeth Quintana Vargas
Egresada de la Escuels Tezza
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ANEXO N° 4
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO
PRUEBA BINOMIAL

PREGUNTAS | X1 X2 X3 X4 X5 X6 > X P

1 1 1 1 1 1 1 0 0,015
2 1 1 1 1 1 1 0 0,015
3 1 1 1 1 1 1 0 0,015
4 0 1 1 1 1 1 1 0,093
5 1 0 1 1 1 1 1 0,093
6 1 1 1 1 1 1 0 0,015
7 1 1 1 1 1 1 0 0,015
8 0 1 1 1 1 1 1 0,093
9 1 1 1 1 1 1 0 0,015
10 1 1 1 1 1 1 0 0,015

0,0384

Se ha considerado:
0: Si la respuesta es negativa 1: Si la respuesta es positiva

Excepto en la pregunta 7 y 8 que es de manera

P=0,384 =0,0384
10

Si “P” es menor que 0,05 entonces el instrumento es valido por lo tanto el grado
de concordancia es significativo, siendo el instrumento valido segun la prueba

binomial aplicada al juicio de experto P= 0,0384.

Fuente: Salome XA. Relacion entre conocimiento y practica del lavado de manos social en
madres de familia de la Asociacion Provivienda Tupac Amaru [Tesis de Pregrado]. Universidad

Ricardo Palma. Lima, 2018.
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ANEXO N° 5
CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

ALFA DE CRONBACH

CUESTIONARIO

Alfa de Cronbach N de elementos

0,825 19

COEFICIENTE ALFA - CRONBACH
Donde:

N= NUumero de items

Sumatoria de las varianzas de los items
Varianza de toda la dimensién

D sHY)
S2

N
(N—1){1—Zi%@)}

a =

El valor de Alfa de Cronbach, cuanto se acerca a 1 denota una confiabilidad en

la aplicacion del instrumento.

Fuente: Salome XA. Relacion entre conocimiento y practica del lavado de manos social en

madres de familia de la Asociacion Provivienda Tupac Amaru [Tesis de Pregrado]. Universidad

Ricardo Palma. Lima, 2018.
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ANEXO N° 6
AUTORIZACION DE LA MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE ASCOPE

MUNICIPALIDAD
PROVINCIAL DE ASCOPE

Ascope, 01 de Julio 2021

Mg. Haida Echevarria Schmidt
DIRECTORA DE LA ESCUELA DE ENFERMERIA PADRE LUIS TEZZA

De mi mayor consideracion.

Me es grato saludarle y, a la vez, manifestarle que mi despacho ha autorizado a la Srta.
MILAGROS ELIZABETH QUINTANA VARGAS, identificada con DNI N* 45805755, para que
realice su proyecto de investigacion, titulado: “CONOCIMIENTO SOBRE LAVADO DE MANOS
EN LOS TRABAJADORES DE LIMPIEZA PUBLICA DE LA MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE
ASCOPE, LA LIBERTAD 2021”, para que sea aplicado en los trabajadores de nuestra entidad
edil.

Agradeciendo I3 atencién que le brinden a la presente, hago propicia |2 oportunidad

para reiterarle los sentimientos de mi mayor estima.

Muy cordialmente,

Teion ,':.“,:.;;:L"i;:'y".‘("":"m
SiRenTE MUNCZ;:LAZW

o
@

" Leoncio Prado NY301 - Ascope - La Libertad (044) 431083 municipalidad@muniascope.gob.pe
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ANEXO N° 7
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo del trabajo : Conocimiento sobre lavado de manos en los trabajadores
de Limpieza Publica de la Municipalidad Provincial de
Ascope

Responsable : Milagros Elizabeth Quintana Vargas

Lugar de estudio : Municipalidad Provincial de Ascope, La Libertad

Teléfono : 997881440

Propdsito y descripcion de la investigacion:

La finalidad del estudio es determinar el nivel de conocimiento sobre lavado de
manos en los trabajadores de Limpieza Publica de la Municipalidad Provincial
de Ascope.

Procedimientos:

Si usted decide aceptar esta investigacion, se le brindara un cuestionario con 18
preguntas en relacion al tema de lavado de manos social para que usted
desarrolle. El cuestionario sera aplicado el 31 de agosto de 2021 el cual tendra
una duracion de 25 minutos aproximadamente

Participacion voluntaria:

La participacion en esta investigacién es voluntaria. Usted podra retirarse de la
investigacién en cualquier momento. También podra decidir que no desea
participar ahora o podra decidir que desea participar y cambiar de opiniébn mas
adelante, teniendo en todo momento plena libertad de decision. Si usted decide
no participar o retirarse luego de comenzar el estudio, Ud. no tendrd que dar
motivo de su decisidn y ésta no dara lugar a cambios en la forma de atencién que
viene recibiendo, ni se tomaran ningun tipo de represalia o0 sanciones en contra

de su persona.
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Si usted decide participar y empieza a responder el cuestionario, se agradece
que responda todas las preguntas; asimismo usted respondera sin ser
coaccionado o direccionado para responder.

El trabajo de investigacién ha sido revisado y aprobado por el Comité de Etica en
Investigacion (CEIl) de la Escuela de Enfermeria Padre Luis Tezza, asegurando
de esta manera el resguardo de la confidencialidad de los datos brindados. Podra
llamar al CEIl de la Escuela de Enfermeria Padre Luis Tezza si desea realizar
alguna consulta, para tal fin podréa llamar al teléfono 434277 en el horario de lunes
a viernes de 9am a 3pm

Beneficios:
A partir de su participacion buscamos tener un panorama amplio sobre el nivel
de conocimiento de lavado de manos social.

La participacion es voluntaria y no recibira ningun tipo de retribucion por ello.

Riesgos y molestias:

El presente estudio no tendra ningun riesgo fisico, psicoldégico o emocional, pues
solo desarrollara un cuestionario.

Privacidad:

A fin de proteger la privacidad, informacion, los datos obtenidos seran codificados
y no llevardn su nombre, ni sus iniciales; asi conservaremos la informacion y su
consentimiento en un archivo seguro que no forma parte de los registros médicos.
Su nombre no figurara en ninguna publicacién o informe sobre ésta investigacion,
trabajandose los datos apenas para los fines establecidos en este
consentimiento.

¢ Desea participar en el presente estudio?

Confirmo que he leido las declaraciones consignadas en este consentimiento
informado. Confirmo que la responsable del estudio me ha explicado la
informacion y los procedimientos que incluye. Confirmo que he tenido la
posibilidad de formular preguntas sobre este estudio y estoy satisfecho con las
respuestas y las explicaciones referidas, tuve el tiempo y la posibilidad de leer la
informacion cuidadosamente, conversarla con otros y decidir si deseo participar

0 no en el presente estudio.
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Nombre del contacto:

Si tiene alguna duda sobre el estudio puede comunicarse con Milagros Elizabeth
Quintana Vargas al numero de celular 997881440 quien es la responsable de la
investigacion.

Consentimiento:

Nombre del sujeto : )N [ —

Firma del sujeto Fecha

Investigadora:

Nombre : Milagros Elizabeth Quintana Vargas DNI--------------------

Firma : Fecha
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ANEXO N° 8
ESCALA DE VALORACION DEL INSTRUMENTO

Nivel Nivel Nivel
VARIABLE PROMEDIO
Baio Medio Alto
9,00
GENERAL 0-6 7-11 12-18
+0,75*2,12132
i Nivel Nivel Nivel
DIMENSION PROMEDIO
Baio Medio Alto
5,08
Generalidades 0-3 4-6 7-9
+0,75*1,681269
0,88
Momentos 0 1 2-3
+0,75*0,781024
3,04
Procedimiento 0-2 3-4 5-6
+0,75*0,734846
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ANEXO N° 9
APROBACION DEL COMITE DE ETICA EN INVESTIGACION

%) UNIVERSIDAD RICARDO PALMA

ESCUELA DE ENFERMERIA PADRE LUIS TEZZA

Surco, 5 de agosto de 2021

Senorita Bachiller

MILAGROS ELIZABETH QUINTANA VARGAS
Escuela de Enfermeria Padre Luis Tezza
Presente.-

De mi mayor consideracién:

Es grato dirigirme a usted para saludarla
cordialmente y a la vez por medio de la presente, hacerle llegar el Resultado de
Evaluacién del Comité de Etica en Investigaciébn de su Proyecto titulado:
“CONOCIMIENTO SOBRE LAVADO DE MANOS EN LOS TRABAJADORES
DE LIMPIEZA PUBLICA DE LA MUNICIPALIDAD PROVINCIAL DE
ASCOPE, LA LIBERTAD 2021".

Luego de la Rewvisién del Proyecto, de acuerdo a lo
establecido en el Reglamento del Comité de Etica en Investigacién, le hacemos
llegar el resultado como APROBADO.

Sin otro particular, me despido hacéndole llegar mis

deferencias y estima personal.

Atentamente,

o
&

A /
< - )
& - /}’( ‘4"‘,‘ Tt 3
U DRECCION g | < Nesescces reasleccscccccees
2 P
. >

T'50R HAIDA ECHEVARRIA SCHNIDT
DIRECTORA

2,
Q
L= CEN ooy

SHES/Mb

Jr. EI Polo 641, Surco - Lima / € 434-2770 436-7283 / B escuelatezza@eepk edupe
vivaw.escuelatezza edupe | € escuelatezza
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ANEXO N° 10
Datos sociodemograficos de los trabajadores de limpieza publica de la

Municipalidad Provincial de Ascope

DATOS GENERALES CATEGORIA n=25 100%
Edad 15 a 19 anos 1 4
20 a 24 anos 1 4
25 a 29 anos 4 16
30 a 34 anos 2 8
35 a 39 anos 5 20
40 a 44 anos 3 12
45 a 49 anos 2 8
50 a mas 7 28
Sexo Femenino 9 36
Masculino 16 64
Nivel de Instrucciéon  Primaria incompleta 1 4
Primaria completa 4 16
Secundaria incompleta 4 16
Secundaria completa 7 28
Superior Técnica incompleta 2 8
Superior Técnica completa 5 20
Superior Universitaria
incompleta 2 8
Estado Civil Soltero/a 9 36
Casado/a 7 28
Viudo/a 1
Divorciado/a 0 0
Conviviente 8 32
Procedencia Urbana 6 24
Rural 3 12
Marginal 16 64
N° de personas con 1 a2 personas 7 28
las que vive 3 a 5 personas 15 60
6 a mas personas 3 12
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ANEXO N° 11
CONOCIMIENTO SOBRE EL LAVADO DE MANOS SOCIAL EN LA
DIMENSION GENERALIDADES POR iTEMS

Correcto | Incorrecto

PREGUNTAS DEL CUESTIONARIO

n % n %

GENERALIDADES
. Definicién del lavado de manos 18 72 7 28
. Definicion del lavado de manos social 12 | 48 | 13 | 52
. Para qué debemos lavarnos las manos 25 | 100 | O 0
. Enfermedad que causan los microorganismos 17 68 8 32

. Doénde debe recibir informacién su menor hijo
13 52 12 48
sobre el lavado de manos

. Temperatura en la que se reproducen los
0 0 25 | 100
microorganismos

. Qué es una adecuado lavado de manos 9 36 16 64

. Por qué debemos lavarnos las manos 11 44 | 14 | 56

. Cuantas veces al dia debemos lavarnos las

22 | 88 3 12

manos
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ANEXO N° 12

CONOCIMIENTO SOBRE EL LAVADO DE MANOS SOCIAL EN LA
DIMENSION MOMENTOS POR iTEMS

Correcto | Incorrecto
PREGUNTAS DEL CUESTIONARIO
n % n %
MOMENTO
10.Momento en que debemos lavarnos las manos
9 36 | 16 | 64
cuando preparamos comida
11.En qué momento debemos lavarnos las manos
3 12 | 22 | 88
cuando vamos a comer los alimentos
12.En qué momento debemos lavarnos las manos
10 | 40 | 15 | 60
cuando vamos a manipular la basura
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ANEXO N° 13
CONOCIMIENTO SOBRE EL LAVADO DE MANOS SOCIAL EN LA
DIMENSION PROCEDIMIENTOS POR ITEMS

Correcto | Incorrecto

PREGUNTAS DEL CUESTIONARIO

n % n %
PROCEDIMIENTO
13.Qué procedimiento debemos realizar con los
accesorios de las manos antes de lavarnos las 8 32 | 17 | 68

manos

14.Que otro material debe utilizarse ademas de
24 | 96 1 4
agua para lavarse las manos

15.Qué se debe emplear para el secado de las
25 (100 | O 0
manos

16. Tiempo minimo que debe durar un lavado de
10 | 40 | 15 | 60
manos

17.Qué procedimiento se emplea en un lavado de

manos

18.Secuencia correcta del lavado de manos 0 0 25 | 100
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ANEXO N° 14

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS
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