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RESUMEN 
 

OBJETIVO: determinar la relación entre los conocimientos y las actitudes sobre 

medidas de bioseguridad en estudiantes de enfermería de dos universidades 

privadas de Lima en el contexto de la COVID-19. METODOLOGÍA: enfoque 

cuantitativo, de tipo aplicada, nivel correlacional, diseño no experimental. La 

muestra estuvo conformada por 137 estudiantes de enfermería de dos 

universidades privadas, el muestreo fue probabilístico aleatorio. Se aplicó un 

cuestionario para la medición de la variable conocimiento sobre medidas de 

bioseguridad y una escala para medir la variable actitudes sobre medidas de 

bioseguridad. RESULTADOS: se halló relación entre las variables de estudio 

con un chi cuadrado de ,022  0, 05. Así también se halló que existe un nivel de 

conocimientos alto en el 86,9% de estudiantes y una actitud regular en el 54,1% 

de la muestra. CONCLUSIÓN: se determinó que existe relación entre las 

variables conocimiento y actitudes sobre medidas de bioseguridad en 

estudiantes de enfermería de dos universidades privadas de Lima. 

PALABRA CLAVE: COVID 19, Medidas de bioseguridad, Conocimientos, 

Actitudes, Estudiantes de enfermería. 
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ABSTRACT 

 

OBJECTIVE: to determine the relationship between knowledge and attitudes 

about biosafety measures in nursing students from two private universities in 

Lima in the context of COVID-19. METHODOLOGY: quantitative approach, 

applied type, correlational level, non-experimental design. The sample consisted 

of 137 nursing students from two private universities, the sampling was random 

probabilistic. A questionnaire was applied to measure the variable knowledge 

about biosafety measures and a scale to measure the variable attitudes about 

biosafety measures. RESULTS: a relationship was found between the study 

variables with a chi square of .022  0.05. Thus, it was also found that there is a 

high level of knowledge in 86.9% of students and a regular attitude in 54.1 % of 

the sample. CONCLUSION: It was determined that there is a relationship 

between the variables knowledge and attitudes about biosafety measures in 

nursing students from two private universities in Lima. 

 

KEY WORD: Covid 19, Biosecurity measures, Knowledge, Attitudes, Nursing 

students. 
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I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

 

El contexto de pandemia que se vive a nivel global debido a la COVID-19, ha 

evidenciado un déficit aproximado de 5,9 millones de enfermeros, pues los 27,9 

millones registrados hasta el 2020 son insuficientes1. Ello ha evidenciado la 

necesidad de fortalecer la formación de estudiantes de este ámbito profesional2 

a razón de un 8% anual de acuerdo a cifras de la Organización Mundial de la 

Salud3. 

 

En ese sentido durante la práctica clínica, debido a los insuficientes 

conocimientos y actitudes de bioseguridad se observó que  “ los estudiantes de 

enfermería tienen un riesgo de 29,9%, seguido por residentes en el 26,7%  a 

contagiarse, esto a causa de un número muy alto de procedimientos que realizan 

para ganar experiencias  hospitalarias”, incluso durante la pandemia del COVID-

19 que hasta mayo de 2021 ha afectado a 156,5 millones de personas y 

generado la muerte de 3,3 millones5, con nuevo énfasis de 0,2% y de 0,4% para 

los grupos de 10 a 39 y 40 a 49 años respectivamente6.  

 

De ahí que los conocimientos y actitudes de estudiantes de enfermería sobre 

medidas de bioseguridad se convierte en una problemática que es necesario 

abordar con urgencia, a fin de evitar que se puedan suscitar contagios de la 

COVID-19, poniendo en riesgo tanto a los estudiantes de enfermería que realizan 

sus acciones en las diferentes instituciones de salud, como a los pacientes que 

se encuentran bajo su responsabilidad.  

 

Con respecto a América Latina y el Caribe, en el 2020 se registró 81,2 de 

graduados en el ámbito enfermero por cada 100 mil habitantes, constituyéndose 

en el número más alto respecto a las otras regiones, sin embargo aquí también 

se hallan los niveles más bajos respecto a la formación interprofesional, pues  

apenas alcanza al 49%7, situación que evidencia un insuficiente nivel de 

conocimientos desde la etapa formativa, aspecto que no se puede dejar de lado 

en el proceso de enseñanza aprendizaje de los estudiantes de enfermería, pues 

es  desde las aulas universitarias, en donde reciben y construyen conocimientos 
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científicos y potencian actitudes y habilidades para contribuir de forma eficaz y 

eficiente con el servicio que brindan en las diferentes área hospitalarias.  

 

Adicionalmente, fortalecer las acciones educativas desde la etapa estudiantil 

respecto a la normatividad, procedimientos y medidas de bioseguridad, así como 

las actitudes que se muestran frente a ello, se convierte en un aspecto de suma 

relevancia, al momento de realizar su trabajo en las diversas instituciones de 

salud, más aún para la atención de la COVID-198. 

 

Sin embargo, a pesar de que algunos estudios respecto a las variables 

conocimiento y actitudes se han podido ubicar para efectos de esta investigación, 

no tratan específicamente sobre estas dos variables en el ámbito formativo de la 

profesión enfermera, siendo a la fecha  muy escasas las investigaciones que 

hayan profundizado en la necesidad formativa y de especialización de los 

estudiantes de enfermería desde la etapa académica, factores estratégicos que 

asientan las bases necesarias para gestionar cualquier riesgo asociado con la 

salud, más aún si se considera la responsabilidad que asumen, la intensa carga 

laboral y la permanente exposición a materiales contaminantes o situaciones de 

riesgo9.  

 

Tal es el caso, del virus SARS-Cov 2 que causa las manifestaciones graves de 

COVID-1910 y que han reportado índices preocupantes de contagio en el 

personal de salud en Argentina con 14% de casos confirmados, en México con 

5014 casos, incluido el personal de enfermería y en Ecuador 40% del personal 

enfermero. A pesar de ello el conocimiento y actitudes respecto a las condiciones 

de bioseguridad aún no se logran manejar de manera efectiva11. 

 

Del mismo modo, en un estudio realizado en Colombia, se encontró evidencias 

que fundamentan la necesidad de una formación estructurada para el cuidado 

de estas personas con esta infección en estado grave, resaltando el desarrollo 

de habilidades y actitudes para manejar los equipos de protección y el 

conocimiento profundo acerca de este virus, así como de los protocolos que se 

deben seguir para evitar el contagio12. 
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El Perú, también se encuentra una problemática similar, ya que los más de 96 

mil profesionales registrados al 2021 en el Colegio de Enfermeros13, asumen sus 

labores superando una multiplicidad de limitaciones y riesgos, entre las cuales 

se halla la falta de conocimiento y las inadecuadas actitudes respecto a las 

medidas de bioseguridad en cuanto al cuidado de las personas con esa 

infección, situación originada desde una etapa formativa14.  

 

De ahí la necesidad de realizar estudios sobre las variables conocimiento y 

actitudes de bioseguridad en el contexto peruano, dadas sus características y la 

realidad que se vive día a día en el sector salud, con el fin de establecer bases 

sólidas al respecto desde las aulas universitarias y propiciar el correcto 

desempeño académico. Estos criterios alcanzan mayor relevancia en el caso de 

internos que realizan prácticas en el contexto de la COVID-19 dada su activa 

participación en las instalaciones hospitalarias, más aún si se considera que 

hasta el mes de junio de 2021 se han registrado más de 175 mil fallecidos por 

esta enfermedad15. 

 

En este sentido, los estudiantes de enfermería que trabajan directamente con 

pacientes COVID-19 pueden verse expuestos a la transmisión de esta 

enfermedad en caso no se guarden las medidas de bioseguridad establecidas 

para reducir estos riesgos. De ahí que las actitudes que se asuman por parte de 

este segmento profesional cubren especial relevancia, asumiéndose como una 

doctrina comportamental orientada a disminuir cualquier riesgo de infección, 

accidentes, contacto con implementos, materiales o agentes que tengan alto 

grado de nocividad16. 

 

A nivel local, se ha reportado que los conocimientos de bioseguridad en 

estudiantes en algunas universidades aún es insuficiente donde mostraron que 

el “89.76% de estudiantes cuentan con un nivel medio de conocimiento, seguido 

por un 6.30% del nivel bajo de conocimiento y por último el nivel alto de 

conocimiento representado por un 3.94%”; y esto puede generar actitudes y 

acciones poco asertivas, produciendo graves consecuencias al momento de 

realizar sus actividades en las diversas instituciones de salud, tanto para ellos 

como para los pacientes que acuden por la necesidad de recibir un servicio de 
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salud, hecho que se ha multiplicado de manera exponencial debido al incremento 

de casos por COVID 19 que ha dejado más de 14 mil fallecidos17.   

 

De continuar así, con un escaso conocimiento de las medidas de bioseguridad y 

una inadecuada actitud respecto a su aplicación en estudiantes de enfermería, 

con especial énfasis en aquellos que hacen sus prácticas profesionales dentro 

del contexto de la COVID-19, se pone en riesgo a los pacientes, al personal 

sanitario y a los propios estudiantes, pues de no cumplirse las medidas 

establecidas dentro de las instalaciones sanitarias, puede ser mayor el nivel de 

contagio y con ello, la posibilidad de incrementar el número de fallecidos dada la 

alta peligrosidad del virus SARS-CoV-2. 

 

Todo ello, representa una problemática que es necesario abordar, mediante esta 

investigación, porque es necesario que desde las aulas universitarias asuman la 

relevancia de esta profesión y de la misión que encierra en el cuidado de los 

seres humanos y, para cumplir con ella es necesario que conozcan cuáles son 

los procedimientos de bioseguridad y asuman una actitud reflexiva y efectiva, del 

mismo modo el propósito es el cuidado de las personas que ejercen esta noble 

profesión y de los pacientes que acuden a los diferentes centros de salud para 

atenderse y, en especial aquellos que lo hacen debido a la COVID-19, pues 

como ya se sabe, si no se toman los cuidados adecuados, esta enfermedad 

puede llegar a ser mortal18. 

 

Desde esta perspectiva, esta investigación se convierte en un importante 

referente, pues a la fecha son muy escasos los estudios de estas variables  con 

especial énfasis en alumnos de enfermería de los últimos ciclos, a pesar que en 

esta etapa de estudios ellos requieren realizar sus prácticas profesionales 

directamente en los diversos establecimientos de salud y, para hacerlo de 

manera adecuada y sin correr riesgos que hagan peligrar su bienestar e 

integridad, es necesario que tengan una base debidamente fundamentada 

respecto a las variables de estudio, de modo que su praxis y actitudes se 

desplieguen con asertividad, priorizando un servicio que asegure cuidados de 

calidad para los pacientes en entornos seguros y saludables. 
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II. MARCO TEÓRICO,  

1. Antecedentes  

1.1 Antecedentes internacionales 

 

Rawajfah en un estudio efectuado en Oman, 202119 tuvo el objetivo de evaluar 

el conocimiento, la actitud y las prácticas de precaución en los estudiantes 

respecto al COVID 19. El estudio fue cuantitativo, descriptivo. La población y 

muestra estuvieron constituidas por 222 estudiantes. El instrumento utilizado fue 

el cuestionario. Se evidenció un porcentaje del 66% en el rubro conocimiento. En 

cuanto a las prácticas se encontró un porcentaje del 84,6%, que se concibió 

como “alto cumplimiento”, mientras que el 81% expresó una actitud positiva para 

hacer frente al brote de esta epidemia. Se concluyó que los estudiantes de 

atención médica pueden desempeñar un papel relevante para promover la 

conciencia pública acerca de las prácticas de precaución COVID-19. 

 

Hussein, Naqid, Jacksi, Abdi en una investigación realizada en Irak, 202020 

tuvieron como objetivo evaluar los conocimientos, actitudes y prácticas en 

estudiantes universitarios de Kurdistán. La metodología fue descriptiva. La 

población y muestra de 1959 estudiantes. El formulario que se utilizó es el 

cuestionario. Como resultado se obtuvo que el 86,2% mostraron adecuados 

conocimientos para la prevención de la enfermedad, mientras que el 57,3% 

evidenciaron buenas prácticas de seguridad como el uso de mascarillas y el 

69,8% evidenciaron una actitud de confianza para controlar infección con éxito. 

Se concluyó que existen buenos conocimientos, actitudes y prácticas apropiadas 

por parte de los estudiantes, para la atención a pacientes COVID-19. 

 

Lira en una investigación efectuada en Nicaragua, 202021 planteó el objetivo de 

realizar una evaluación de conocimientos, prácticas y actitudes respecto al 

lavado de manos como parte de las medidas de bioseguridad. La metodología 

fue descriptiva, transversal. Con respecto a la población, participaron 70 

enfermeras y médicos. El instrumento empleado fue el cuestionario. Los 

resultados mostraron un insatisfactorio conocimiento respecto al proceso para 

lavarse las manos en un 94,4%, mientras que la importancia de esta medida sí 
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fue reconocida por el 91,4% de la muestra y el 91,4% tuvo actitudes favorables 

al respecto. Al finalizar obtuvieron como resultado conocimientos insatisfactorios, 

prácticas adecuadas y las actitudes se encuentran en un nivel favorable. 

 

Alao, Durodola, Ibrahim, Asinobi realizaron una investigación en Nigeria, 202022 

en el que se explicitó el objetivo de evaluar conocimientos, creencias, actitudes 

y también utilizar las medidas protectoras, dentro del contexto de pandemia. La 

metodología fue transversal. La población fue de 290 sujetos y la muestra de 

270, entre médicos, enfermeras y estudiantes de la salud. Los resultados el 56% 

tenían conocimientos incorrectos y con respecto a la práctica y las actitudes se 

encontró que están en un nivel deficiente. Se pudo concluir que existe una 

necesidad urgente de capacitar al personal para frenar el contagio del virus 

SARS-CoV-2. 

 

Aml, Ateya, Abdel, Islam realizaron una investigación en Egipto, 202023, con el 

objetivo de realizar una comparación entre los niveles de conocimientos y 

actitudes de estudiantes de enfermería respecto a los procedimientos de 

seguridad para el COVID-19. La metodología fue cuasiexperimental. La muestra 

con la que se trabajó fue 1550 alumnados de enfermería. El instrumento 

ejecutado fue formulario. Los resultados evidenciaron puntajes de 19,61 para los 

conocimientos y 14,03 para las actitudes. Se concluyó que estos resultados 

varían en función a la universidad de procedencia y a las situaciones 

presentadas respecto a la COVID-19.  

 

1.2 Antecedentes nacionales 

 

Ortega en una investigación realizada en Tacna, 202124 tuvo como objetivo 

conocer cuál es el nivel de relación entre conocimientos y actitudes de 

estudiantes respecto al COVID-19. El estudio tuvo enfoque cuantitativo, 

correlacional y descriptivo-transversal, no experimental. La muestra estuvo 

conformada por 162 personas. Se aplicó el cuestionario y los resultados hallados 

permitieron evidenciar que un 53,7% tuvo nivel medio de conocimientos. Con 

respecto a la actitud, existe un nivel favorable en el 96,9%. Los resultados 

permitieron concluir que existe relación entre las dos variables, aceptando que 
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tanto conocimientos como actitudes tuvieron un nivel medio y favorable 

respectivamente, dentro de un contexto tan complicado como el COVID-19. 

 

Sandoval, en su investigación realizada en Trujillo, 202025 estableció el objetivo 

de determinar cuál es el nivel de conocimientos de bioseguridad durante la 

pandemia COVID-19. El diseño fue transversal y observacional. Participaron 270 

estudiantes. Se empleó el cuestionario. Con relación a los resultados se 

evidenció que el conocimiento de la variable de estudio es bueno en un 57% de 

la muestra de estudio, concluyendo que hay un buen nivel de conocimientos de 

bioseguridad para la atención a pacientes COVID-19 en porcentajes que superan 

la mitad de integrantes de la muestra sujeta a indagación. 

 

Huamán, Galván, Zubiate en una investigación realizada en Lima, 202026, su 

objetivo determinar cuál es el nivel de los conocimientos en cuanto a medidas de 

bioseguridad en el grupo de estudio señalado. La metodología siguió la ruta 

cuantitativa, descriptiva y transversal.  La población fue de 83 estudiantes. Se 

seleccionó como instrumento el cuestionario. Se halló un 88% de estudiantes 

que tuvieron niveles altos de conocimiento y el 12% un nivel medio. Se concluyó 

que los conocimientos de bioseguridad en la población estudiada, en su mayoría, 

tuvo un alto nivel. 

 

Jeremías en una investigación llevada a cabo en Lima, 202027 tuvo el objetivo 

de determinar los niveles de conocimiento en la referida población. La 

metodología seguida se basó en el enfoque cuantitativo, de nivel aplicado, con 

diseño descriptivo-transversal. Participaron 84 discentes. La herramienta que se 

utilizo fue el cuestionario. Los resultados evidenciaron que en el 82% de los 

estudiantes el nivel de conocimientos fue alto, mientras que la práctica alcanzó 

un mayor porcentaje 78% en el nivel bajo. Se concluyó que existe un nivel alto 

de conocimientos a nivel general, pero no sucedió lo mismo con la dimensión 

higiene de manos, situación que pone en riesgo al personal y a los pacientes que 

requieren atención. 

 

Marreros en la investigación que llevó a cabo en Lima, 202028 estableció como 

objetivo determinar el nivel de conocimientos, prácticas y actitudes en 
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enfermeras respecto a medidas de riesgo biológico. La metodología fue 

hipotética deductiva, descriptiva y correlacional con diseño transversal. La 

muestra fue de 340 enfermeras. El instrumento fue el cuestionario. Los 

resultados obtenidos a través de la prueba de Friedman mostraron que hay 

significancia entre las variables de p=0.012<0.05, dando por válida la hipótesis 

alterna que da por aceptadas las diferencias entre las tres variables investigadas, 

en el marco de la pandemia. 

 

2. Bases teóricas 

 

2.1 Conocimiento de bioseguridad 

 

Para iniciar este apartado se estima oportuno precisar la definición del término 

conocimiento, concebido como aquellos conceptos globales que contribuyen a 

reconocer puntos o aspectos centrales de una disciplina determinada. Por su 

lado la actitud se define como la disposición para asumir comportamientos 

personales que permitan desarrollar acciones, ejecutarlas y evaluarlas para 

establecer resultados29. 

 

Con respecto al término bioseguridad, es necesario señalar que se encuentra 

relacionado con aquellas medidas que se llevan a cabo para poner en 

salvaguarda la salud y la vida de una persona, de un grupo y del medio 

ambiente30. Una definición al respecto señala que la bioseguridad es prevención 

de la integridad biológica centrada en la ecología y en la salud humana, 

enfatizando en la prevención pasiva y el control de biotecnología inducida 

involuntariamente y los peligros biológicos microbianos31.  

 

Estos criterios asumen especial relevancia si se toma en cuenta que las medidas 

de bioseguridad son medulares dentro del ámbito sanitario, en especial en el 

contexto de COVID-19, pues determinan la seguridad del personal sanitario, de 

los patógenos y del medio ambiente, asegurando con ello una atención 

adecuada para los pacientes que así lo requieren32. De ahí la relevancia de 

promover una adecuada educación al respecto, pues de ello depende que el 
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ejercicio de la praxis enfermera dentro del contexto de la salud sea el adecuado 

y se reduzcan las brechas que actualmente aún subsisten entre el conocimiento, 

la concientización, la capacitación y la práctica en términos de bioseguridad33.  

 

Más aún en una época como la actual, en la que el personal y los pacientes que 

se atienden en los diversos centros e instituciones de salud se encuentran mucho 

más vulnerables ante el virus que produce la COVID-19 y sus variantes, 

generando diversos riesgos para la salud que es necesario reducir o erradicar, 

pues su presencia pueden generar brotes o agentes infecciosos que empeoren 

aún más la situación que actualmente se vive y que ha generado la muerte de 

millones de seres humanos, de esta forma los riesgos de bioseguridad por el no 

cumplimiento de las normas establecidas pueden significar una grave amenaza 

para la humanidad, denominándosele incluso como un riesgo de nivel 

existencial34. 

 

Este preocupante panorama evidencia la necesidad de tomar conciencia acerca 

de la bioseguridad, implementando acciones educativas que permitan detectar, 

identificar y realizar seguimiento a las diversas amenazas biológicas que se 

puedan suscitar durante el desempeño enfermero dentro de las instituciones de 

salud, previendo la ocurrencia de eventos adversos35. 

 

2.2 Enfoques de bioseguridad 

 

Es importante mencionar aquí en primer término el enfoque de Seguridad 

Basada en los Comportamientos (SBC) que fundamenta las acciones de 

observar y controlar el comportamiento de los trabajadores con la finalidad de 

integrarlos y generar compromiso con cada una de las actividades que se 

realizan dentro de una institución. De esta forma, se considera mucho más viable 

la aplicación de herramientas orientadas a detectar cuánto se conoce y pone en 

práctica las medidas de bioseguridad, permitiendo establecer acciones 

orientadas a reducir los eventos adversos, siniestros, enfermedades 

ocupacionales o enfermedades producidas dentro del entorno laboral en suma, 

lo que se busca es reforzar conductas de seguridad dentro de un entorno 

laboral36. 
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Así también, dado que este trabajo se enfoca a estudiantes de enfermería, 

segmento orientado a formarse para brindar cuidados humanizados a los 

pacientes o personas que les toque atender, no se puede dejar de lado el Modelo 

de Promoción de la Salud que fue propugnado por Nola Pender en 1996, con el 

objeto de evidenciar la relación que existe entre el ser humano y la naturaleza, 

su entorno, sus emociones, características, experiencias y actitudes dentro de 

un determinado ámbito de desempeño, produciendo una serie de 

comportamientos que deben estar orientados a lograr que las conductas 

favorezcan la promoción y el cuidado de la salud.  

 

Desde esta perspectiva, para esta teórica es importante que se realice un 

diagnóstico que permita establecer cuáles son los factores biológicos, 

psicológicos y socioculturales que inciden en determinados comportamientos, a 

fin de tomar acciones que conlleven a asumir un compromiso que conlleve a una 

conducta de promoción de la salud. De esta manera, este enfoque se basa en 

tres puntos centrales: a) experiencias individuales, b) características, 

cogniciones y afectos relacionados con una conducta específica y c) resultados 

conductuales37.  

 

Es importante considerar aquí que toda acción que desplieguen los futuros 

profesionales de enfermería debe basarse en las teorías y enfoques de esta 

noble profesión, pues ellas están orientadas a propiciar que la esencia del 

servicio hacia las personas y pacientes vaya más allá del simple conocimiento y 

se haga una parte suya en la propia praxis, pues esto es lo que permitirá 

optimizar la misión de cuidados de enfermería.  

 

Desde esta perspectiva, cabe incluir aquí el enfoque de procesos vitales de 

Martha Rogers, pues propugnan el ejercicio consciente e íntegro de los 

enfermeros, direccionando el proceso de interacción con su entorno, a fin de  

promover la salud, el cuidado máximo del ser humano y lograr una relación 

armónica, consciente e íntegra, redirigiendo las acciones para fortalecer la 

relación del paciente consigo mismo y con el entorno, cuidando el ambiente que 

le rodea como una parte inherente a ellos mismos, una armonía y simbiosis  que 
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inciden de forma directa en su salud38 y concuerdan plenamente con el 

conocimiento y práctica de la bioseguridad dentro del contexto de la COVID-19, 

pues, ahora más que nunca se hace necesario. 

 

2.3 COVID-19 

 

La COVID-19 se ha constituido en el tercer brote de coronavirus ocurrida dentro 

de las dos últimas décadas, sin embargo, esta una de más agresivas, debido a 

la escasez de información, su capacidad para mutar y la falta de vacunas 

específicas que ayuden a frenar su impacto y detener sus efectos, situación que 

ha generado un gran caos desde sus inicios en la ciudad de Wuhan (China) en 

diciembre del año 201939. 

 

Al respecto, cabe mencionar que la familia de coronavirus durante el transcurso 

del tiempo, han presentado dos tipos cepa sumamente letales el SARS-CoV y el 

MERS-CoV, pero el que presentó en la referida ciudad de China es una nueva 

forma de cepa que se denominó en un primer momento 2019-nCoV, pasando 

posteriormente a denominarse SARS-CoV-2, el cual como se ha podido 

evidenciar es sumamente letal y exige que se tomen medidas de bioseguridad 

extremas en todas las instalaciones de salud, pues sus efectos pueden causar 

daños irreparables40. 
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III. OBJETIVOS  

1. Objetivos 

1.1 Objetivo general 

 

Determinar la relación entre los conocimientos y las actitudes sobre medidas de 

bioseguridad en estudiantes de enfermería de dos universidades privadas de 

Lima en el contexto de la COVID-19. 

 

1.2 Objetivos específicos  

 

1. Identificar las características sociodemográficas y antecedentes 

personales sobre medidas de bioseguridad en estudiantes de enfermería 

de dos universidades privadas de Lima en el contexto de la COVID-19.  

2. Identificar el nivel de conocimientos sobre medidas de bioseguridad en 

estudiantes de enfermería de dos universidades privadas de Lima en el 

contexto de la COVID-19. 

3.  Identificar las actitudes sobre medidas de bioseguridad en estudiantes de 

enfermería de dos universidades privadas de Lima en el contexto de la 

COVID-19. 
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IV. HIPÓTESIS  

 

1. Hipótesis  

 

Existe relación significativa entre los conocimientos y las actitudes sobre 

medidas de bioseguridad en estudiantes de enfermería de universidades 

privadas de Lima en el contexto de la COVID-19. 
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V. METODOLOGÍA 

 

1. Diseño metodológico 

 

La investigación que se llevó a cabo es de tipo aplicada, centrándose en la 

búsqueda de soluciones para la problemática de estudio que aquí se plasma y 

permitiendo proporcionar información actualizada y fidedigna respecto a las 

variables de investigación41. 

 

Así también, el enfoque es cuantitativo, ya que se utilizaron procedimientos 

estadísticos para el correspondiente análisis de datos y la contrastación de 

hipótesis, resultados que se presentan de manera descriptiva e inferencial41. 

 

El nivel es correlacional, pues se ha buscado determinar la relación entre 

variables. Mientras que el diseño es no experimental, dado que no ha habido 

manipulación de variables; y transversal porque los instrumentos se han aplicado 

en un único momento a los estudiantes de dos universidades privadas de Lima41.  

 

2. Población 

 

2.1 Población 

 

Es un grupo de unidades con rasgos similares y para efectos de esta 

investigación está constituida por 214 estudiantes de enfermería del IX y X ciclos 

de 2 universidades particulares de Lima42. 

 

2.2 Muestra 

 

Por su parte, la muestra estuvo conformada por 137 estudiantes de enfermería 

de 2 universidades privadas, lo que ha permitido reflejar con mayor precisión los 

resultados de la investigación, en este caso se ha utilizado la fórmula de 

población finita, pues la cantidad de valores que la integran tienen un fin.42 
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Para ello, se utilizó la fórmula y procedimientos estadísticos que se detallan a 

continuación ver anexo 3: 

n= 
𝑧2𝑝𝑞 𝑁

𝑁 𝐸2+ 𝑍2 𝑝𝑞
 =  

(1.962)(0.5) (214)

(214)(0.052)(0.5)(0.5)
  = 

205.5256

1.4954
 = 137.44 

n= 137 

 

2.3 Muestreo 

El muestreo fue probabilístico aleatorio, es decir que la muestra es un subgrupo 

de toda la población considerada para la investigación y en la que todas unidades 

han tenido las mismas posibilidades de ser seleccionadas.42
 

 

3. Variables 

 

Variable 1: conocimientos sobre medidas bioseguridad, 

Variable 2: actitudes sobre medidas bioseguridad, 

 

4.  Operacionalización de las Variables  

 

“Conocimientos y actitudes sobre medidas de bioseguridad en estudiantes de 

enfermería de universidades privadas de Lima en el contexto de la COVID-19” 
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5. Criterios de inclusión y exclusión  

5.1 Criterios de inclusión  

 

Se incluyó a todos los estudiantes que se encuentren cursando el IX y X ciclos 

de la carrera de enfermería, que están realizando sus prácticas profesionales y 

que decidieron ser parte de la investigación de manera voluntaria. 

 

5.2 Criterios de exclusión  

 

No se tomó en cuenta a los discentes del I y VIII ciclo de la carrera de enfermería 

que estaban de licencia, los que no han estado realizando sus prácticas, los que 

no asistieron el día de la encuesta y los que no aceptaron el consentimiento 

informado por distintos motivos ya sea de salud u otros. 

 

6. Proceso de recolección y análisis de datos  

 

6.1 Proceso de recolección de datos  

 

Se inició con las gestiones pertinentes para que el decanato de la carrera de 

enfermería y el Comité Institucional de Ética de la Universidad Científica del Sur 

(UCSUR), aprueben el proyecto de investigación. Una vez logrado este paso, se 

remitió una carta de presentación a los decanos de las universidades en las que 

se aplicó los instrumentos de recojo de datos, de modo que se pudo coordinar la 



 

30 

autorización para contactarse con los estudiantes del IX y X ciclo de la carrera 

en mención, a fin de coordinar una reunión virtual.  

 

Para el día fijado de la reunión se procedió a explicar detalladamente a los 

estudiantes en qué consiste la investigación y se les invitó a participar, en los 

casos de aceptación se les pidió que firmen el respectivo consentimiento 

informado. Cumplidos estos pasos se obtuvieron los datos necesarios para 

remitirles los cuestionarios mediante la herramienta formularios de Google, a 

cada uno de ellos para que puedan contestar. Una vez recogida la data, se 

aseguró que todo haya sido debidamente desarrollado y completado. En los 

casos necesarios se contactó con los estudiantes nuevamente para asegurar 

que todos los cuestionarios se hubieran respondido adecuadamente. 

 

6.2 Análisis de datos  

 

Para realizar el análisis de la información se pasó por un conjunto de 

procedimientos que iniciaron con la aplicación de los instrumentos a los 137 

estudiantes de las dos universidades privadas de Lima. Cuando se obtuvieron 

los datos se elaboró una matriz en Excel 2016 y, de ahí, se trasladó la 

información al software SPSS vs. 26. De esta forma se inició la fase del análisis 

descriptivo mediante la elaboración de tablas y, posteriormente, el respectivo 

análisis inferencial, que permitió contrastar hipótesis y establecer las 

correlaciones existentes. Para este fin, se empleó el estadístico Chi cuadrado, 

que permitió someter a prueba las hipótesis43.   

 

7. Técnicas e instrumentos  

 

7.1 Técnicas  

 

Las técnicas son definidas como aquellos procesos que se llevan a cabo con el 

fin de recoger información para una investigación, pueden ser de diversos tipos 

y, para efectos de este trabajo, se ha seleccionado una encuesta con 27 ítems y 

una escala Liker de 20 ítems que sirvió para medir las variables en cuestión e 
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identificar para correlación entre ambas variables de estudio en los estudiantes 

de enfermería42.  

 

7.2 Instrumento  

 

De acuerdo con la técnica seleccionada, herramienta que se aplicó para medir 

la variable conocimientos fue el cuestionario sobre conocimientos de medidas de 

bioseguridad, validado por Borja (2019) 43 en Perú, consta de 27 ítems cada ítem 

correcto vale 1 punto y 0 incorrecto. Su escala de medición, Bajo 0-21, Medio 

21-24, Alto 24-27; Dicho instrumento fue validado bajo el criterio de jueces 

expertos obteniendo +0.7, considerándose fuerte, asimismo se midió su 

confiabilidad según Coeficiente Spearman-Brown: 0.673 por tanto, el 

instrumento es confiable. 

 

En cuanto a la variable actitudes se utilizó la escala likert sobre medidas de 

bioseguridad elaborada y validada por Marrero (2020) 28 en Perú, bajo el criterio 

de juicio de expertos y consta de 20 ítems, cada ítem correcto vale: totalmente 

en desacuerdo 1; en desacuerdo 2, indiferente 3, de acuerdo 4, totalmente de 

acuerdo 5. Su escala de medición es: no apropiada 0-37; regular 38-65; 

apropiada 66-100; así mismo, se midió su confiabilidad según Alfa de Cronbach 

0,820 lo que permitió registrar los datos y la información respecto a las variables 

de una manera confiable. 

 

8. Consideraciones éticas  

 

En esta investigación se respetaron los derechos de autoría de las fuentes 

citadas. Así también, con la finalidad de asegurar la transparencia de los datos 

se siguió de manera rigurosa las normas que corresponden a la bioética44 las 

cuales son:    
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Principio de autonomía 

 

Se consideró aquí el contacto con los estudiantes de las dos universidades 

privadas en las que se llevó a cabo la investigación, con el fin de darles una 

explicación detallada de los procesos establecidos, en qué consiste y lo que 

implica, de modo que pudieran decidir si deseaban participar o no del estudio. 

En el caso de aceptación se les solicitó que firmarán el correspondiente 

consentimiento informado. 

 

Principio de beneficencia 

 

Bajo esta premisa, se detalló a los estudiantes los beneficios de su participación 

en el estudio, así como de los resultados obtenidos. 

 

Principio de no maleficencia 

 

Se explicó a cada estudiante que su participación no conlleva riesgo alguno para 

su bienestar, integridad o salud. 

 

Principio de justicia 

 

Encuentra su base en el trato brindado a los estudiantes que participaron, 

asegurando el respeto, la igualdad y cordialidad en todo momento, evitando 

situaciones de injusticia que hubieran podido afectarlos directa o indirectamente. 
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VI. RESULTADOS  

 

Es necesario iniciar la presentación de estos resultados señalando las 

características de la muestra, que estuvo compuesta por 137 estudiantes de 

enfermería, así mismo 78,1% tenían de 20-34 años y 21,9% estaban entre 35-

49 años, predominantemente de sexo femenino con un 89,1% al lado de 10,9%. 

Por otra parte 73% están en IX ciclo, a diferencia de 27% del X ciclo. Respecto 

a las capacitaciones sobre medidas de bioseguridad, el 77,4% refirieron 

recibirlas y en esa misma línea 22,6% no. En cuanto a accidente laboral el 86,9% 

señaló que no, finalmente 13,1% sí. Todos estos alcances se pueden visualizar 

en la Tabla 1. 

 

TABLA 1 Características sociodemográficas y antecedentes personales sobre 

medidas de bioseguridad de los estudiantes de enfermería de dos 

universidades privadas de Lima en el contexto de la COVID-19 (N=137) 

Variables  Resultados % 

Edad (n,%) 

De 20 a 34 años 107 (78,1%) 
De 35 a 49 años 30 (21,9%) 

Sexo 

Femenino 122 (89,1%) 
Masculino 15 (10,9%) 

Ciclo (n,%)  

IX 100 (73%) 
X 37 (27%) 

Capacitaciones sobre medidas de bioseguridad 
 (n,%)  
Sí 106 (77,4%) 
No 31 (22,6%) 

Sufrió accidente laboral (n,%)    

Sí 18 (13,1%) 

No 119 (86,9%) 

Fuente: Elaboración propia  
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Se observa que del 100% de los estudiantes que participaron, el 86,9% obtiene 

nivel alto, 13,1 % conocimientos medios y 0% conocimientos bajos sobre 

medidas de bioseguridad. 

 

Tabla 2 Conocimientos sobre medidas de bioseguridad de los estudiantes de 

enfermería de dos universidades privadas de Lima en el contexto de la COVID-

19 (N=137) 

  Frecuencia Porcentajes 

Válidos 

Bajo 

Medio 

0 

18 

0,0 

13,1 

Alto 119 86,9 

Total 137 100,0  

 

 

Se observa que del 100% de los estudiantes que participaron de los cuales el 

53,3% muestra actitud regular, asimismo un 44,5% actitudes apropiadas y el 

2,2% actitud no apropiada sobre medidas de bioseguridad. 

Tabla 3: Actitudes sobre medidas de bioseguridad de los estudiantes de 

enfermería de dos universidades privadas de Lima en el contexto de la COVID-

19 (N=137) 
 Frecuencia Porcentaje 

Válidos 

No apropiada 3 2,2 

Regular 73 53,3 

Apropiada 61 44,5 

Total 137 100,0 

 

  

Fuente: Elaboración propia  

Fuente: Elaboración propia  
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Se observa que existe una predominancia en los estudiantes que tienen alto nivel 

de conocimiento por encontrarse con una actitud regular de (89.0%), así mismo 

podemos observar que la actitud apropiada se encuentra por debajo del anterior 

con un (83.6%). De la misma forma   se visualizó que existen estudiantes con 

conocimientos medios que tienen actitud regular de (11%) así también podemos 

observar que el (16.4%) cuenta con la actitud regular apropiada.  

 

En esa misma línea se encontró P=0.022 0.05 lo que determina una conexión 

significativamente entre ambas variables en cuanto a medidas de bioseguridad 

en discentes de enfermería de ambas universidades privadas de Lima en el 

contexto de la COVID-19. 

 

Tabla 4 Coeficiente de correlación chi-cuadrado de las variables conocimiento y 

actitudes sobre medidas de bioseguridad de los estudiantes de enfermería de 

dos universidades privadas de Lima en el contexto de la COVID-19 (N=137) 

Conocimiento 
Actitudes 

Total 
 

Valor p 
No apropiada Regular Apropiada  

 N % N % N % N % 

0,022 
Bajo 0 0% 0 0% 0 0% 0 0% 

Medio 0 0% 8 11.0% 10 16.4% 18 13.1% 

Alto 3 100.0% 65 89.0% 51 83.6% 119 86.9% 

TOTAL 3 100.0% 73 100.0% 61 100.0% 137 100% 

 Fuente: Elaboración propia  
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VII. DISCUSIÓN 

 

El estudio se llevó a cabo con el objetivo de determinar la relación entre los 

conocimientos y las actitudes sobre medidas de bioseguridad en estudiantes de 

enfermería de dos universidades privadas de Lima en el contexto de COVID-19, 

teniendo como principales fortalezas la posibilidad de acceder a la muestra de 

estudio y los materiales necesarios para obtener las evidencias teóricas y 

metodológicas de la investigación. Asimismo, la principal limitación fue el 

panorama de pandemia que se vivió durante el periodo de estudio, complicando 

la recolección de datos, mientras que la principal debilidad que se tuvo que 

afrontar estuvo en la dificultad para reunir a la población de estudio, a fin de 

explicarles en qué consistía el estudio e invitarlos a participar.  

 

Se encontró que existe relación entre las dos variables sujetas a estudio. Estos 

aspectos son de suma relevancia pues van a determinar la seguridad del ser 

humano, trabajadores sanitarios y pacientes, respecto a la presencia de agentes 

patógenos en el medio ambiente poniéndolos en riesgo de adquirir alguna 

infección32
. 

 

Estos resultados encuentran concordancia con la investigación realizada por 

Ortega24 que decía que existe relación entre ambas variables de estudio en 

cuanto a medidas de bioseguridad en el transcurso de la atención a pacientes 

con COVID-19. Así también se halló similitud con el estudio realizado por 

Marreros en Lima28 quien reportó la existencia de relación entre conocimientos, 

prácticas y actitudes enfermeras dentro del contexto de COVID 19. A diferencia 

de estos estudios, en la investigación realizada por Aml, Ateya, Abdel, Islam en 

Egipto23  se encontró discordancia, pues ellos señalan que no se puede 

establecer la existencia de relación entre conocimientos y actitudes de forma 

determinante, pues ello varía en función a la universidad de procedencia y al 

contexto de la COVID-19.  

 

La diferencia en estos resultados pueden deberse a la variabilidad de las 

características y condiciones existentes en cada país para hacer frente a esta 

enfermedad, dado que no había precedentes ni el conocimiento necesario para 

36 
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unificar los criterios y las medidas de bioseguridad que permitieran evitar su 

propagación y contagio; esta situación se convirtió en una limitación, ya que 

generó mucho desconcierto y diferentes actitudes entre los estudiantes de 

enfermería y de todo el personal sanitario en general, respecto a la aplicación de 

medidas que bioseguridad dentro del contexto de la COVID-19. 

 

El estudio también permitió identificar el nivel de conocimientos sobre medidas 

de bioseguridad en estudiantes de enfermería de dos universidades privadas de 

Lima en el contexto de la COVID-19, se encontró predominancia del nivel alto de 

conocimientos. Estos hallazgos sugieren que los conceptos y alcances 

temáticos29 que poseen los estudiantes, contribuyen a detectar los aspectos 

centrales de las medidas de bioseguridad dentro del panorama de pandemia que 

se vive actualmente, aspectos de suma relevancia, considerando que el virus del 

SARS-Cov-2 aún no se conoce a plenitud y puede llegar a ser mortal si no se 

toman las medidas de precaución necesarias para evitar el contagio. 

 

Estos resultados encuentran concordancia con el estudio realizado por Huamán, 

Galván, Zubiate en Lima26 que halló un nivel alto de conocimientos sobre 

bioseguridad en los estudiantes que participaron de la investigación. Así también 

se halló similitud con la investigación realizada por Jeremías en Lima27 que 

también estableció la existencia de un nivel alto de conocimientos sobre 

bioseguridad en los estudiantes, aunque también evidenció que no sucede lo 

mismo con la dimensión higiene de manos, a pesar de ser una acción que implica 

pasos muy sencillos para aplicación, poniendo en riesgo tanto al personal como 

a los pacientes que acuden a las instalaciones sanitarias para su atención.  

 

Contrariamente a estas investigaciones, en el estudio llevado a cabo por 

Sandoval en Trujillo25 se encontró que el nivel bueno se encuentra presente solo 

en poco más de la mitad de la muestra sujeta a estudio, situación que se 

convierte en una debilidad, ya que se pueden generar errores involuntarios que 

conlleven al contagio de esta  enfermedad, haciendo evidente la necesidad de 

establecer acciones para fortalecer los conocimientos a nivel académico y, de 

esta forma, reflejarlos a tanto a nivel actitudinal como práctico. 

 



 

38 

Con respecto al objetivo específico 2: Identificar las actitudes sobre medidas de 

bioseguridad en estudiantes de enfermería de dos universidades privadas de 

Lima en el contexto de la COVID-19, se halló que los estudiantes con mayor 

edad muestran una actitud regular y los estudiantes que tuvieron conocimientos 

medios llegaron  a una actitud regular apropiada, sobre medidas de 

bioseguridad, aspecto que evidencia la necesidad de establecer acciones que 

permitan tomar conciencia respecto a la bioseguridad, pues como señala la 

teoría, es la única manera de evitar situaciones que pudieran provocar la 

ocurrencia de eventos adversos, poniendo en peligro no solo a los estudiantes 

sino también al personal de salud y a los pacientes35. 

 

Los hallazgos realizados aquí encuentran concordancia con el estudio realizado 

por Alao, Durodola, Ibrahim, Asinobi en Nigeria22 quienes encontraron que las 

actitudes respecto a temas de bioseguridad tienen un nivel deficiente, situación 

que hace urgente realizar actividades de capacitación y talleres de reflexión para 

cambiar la mentalidad y actitudes, más aún en un contexto que pone en riesgo 

a todo ser humano al contagio con el virus del SARS-CoV-2. Así también se halló 

similitud con el estudio llevado a cabo por Hussein, Naqid, Jacksi, Abdi en Irak20 

donde se encontró un nivel de actitud medio respecto a las medidas de 

bioseguridad para controlar la propagación de la COVID-19.  

Sin embargo, se halló discordancia con la investigación realizada por Lira en 

Nicaragua21, quien encontró un nivel de actitudes alto, respecto a las medidas 

de bioseguridad durante el brote de esta enfermedad. Estos resultados pueden 

deberse al gran temor que existe en todo el personal sanitario debido a los 

índices de mortalidad que ha provocado esta enfermedad, por el contacto directo 

con pacientes contagiados con este virus y que reflejan una variación constante 

en los diferentes contextos en los que se desempeñan los estudiantes, 

considerandos que se constituyen en una limitación, pues no es fácil establecer 

cómo reaccionarán durante sus prácticas dentro de las instalaciones de salud.  
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VIII. CONCLUSIONES 

 

1. Los estudiantes de enfermería de dos universidades privadas de lima tuvieron 

el entre 20 y 49 años, el sexo que más predominó fue femenino, asimismo en 

su mayoría eran de IX ciclo. Respecto a las capacitaciones sobre medidas de 

bioseguridad, gran parte manifestó haber recibido y la mayoría señaló que no 

sufrió accidente laboral. 

2. Existe relación significativa entre los conocimientos y actitudes mediante el 

chi cuadrado donde como resultados se obtuvo (P = 0,022 siendo menor que 

0,05) en los estudiantes de enfermería de dos universidades privadas de 

Lima en el contexto de la COVID-19 correlacionándose entre ambas 

variables.  

3.  El nivel de conocimientos sobre medidas de bioseguridad fue alto en los 

estudiantes de enfermería de dos universidades privadas de Lima en el 

contexto de la COVID-19  

4. El nivel de actitudes sobre medidas de bioseguridad fue regular estudiantes 

de enfermería de dos universidades privadas de Lima en el contexto de la 

COVID-19. 

5. Se evidencia que existe una predominancia en los estudiantes que tienen alto 

nivel de conocimiento, pero en cuanto a actitud se encuentran en regular, así 

mismo podemos mencionar que los estudiantes con mayor edad tienen más 

conocimiento, pero una actitud menor a la apropiada encontrándose por 

debajo de regular, y los estudiantes que tuvieron conocimientos medios 

llegaron a una actitud regular apropiada. 
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IX. RECOMENDACIONES 

 

1. Se recomienda ampliar el estudio abordando esta problemática de estudio 

desde el aspecto práctico, con la finalidad de observar in situ cómo se están 

aplicando los conocimientos sobre medidas de bioseguridad, de modo que 

se puedan establecer las acciones de fortalecimiento y mejora de la práctica 

enfermera, aspectos que contribuirán a lograr una mejor calidad de atención 

para los pacientes y un desempeño óptimo de los futuros profesionales de 

enfermería. 

2. Se recomienda realizar estudios comparativos abordando esta problemática 

de estudio, con la finalidad de comparar dos poblaciones similares, pero con 

realidades diferentes en cuanto a conocimientos y actitudes sobre medidas 

de bioseguridad, de modo que se puedan establecer las acciones de 

fortalecimiento en los futuros profesionales de enfermería. 

3. Se sugiere implementar talleres de reforzamiento durante la formación 

académico profesional, especialmente en los dos últimos ciclos, con el fin de 

mantener un nivel de conocimientos alto y mejorarlos en los casos 

necesarios. 

4. Se recomienda profundizar en actividades de concientización y promoción de 

la relevancia del cuidado humanizado inherente a la labor de enfermería, 

propiciando un cambio de mentalidad que conlleve a tener actitudes 

apropiadas hacia los pacientes, especialmente en el contexto de la COVID-

19   
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XI. ABREVIATURAS 

 

✔ “OMS (Organización Mundial de la Salud) 

✔  OPS (Organización Panamericana de la Salud) 

✔  COVID-19” (Enfermedad por el Nuevo Coronavirus) 

✔  SBC (Seguridad Basada en los Comportamientos) 

✔  MINSA (Ministerio de Salud del Perú) 
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ANEXO 1: Matriz de consistencia  

“CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOBRE MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD EN ESTUDIANTES DE ENFERMERÍA DE UNIVERSIDADES PRIVADAS DE LIMA EN EL 

CONTEXTO DE LA COVID-19”  
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ANEXO 2:  INSTRUMENTOS 
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Fuente: Borja K. “Nivel de conocimiento y aplicación de las prácticas de medidas de 

bioseguridad que tiene el profesional de enfermería en el Hospital Gustavo Lanatta 

Lujan 2019” Universidad Nacional José Faustino Sánchez Carrión.  



 

56 

Confiabilidad instrumento conocimientos de medidas de bioseguridad 
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Validación por jueces expertos 

Instrumento conocimiento de medidas de bioseguridad 
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Instrumento 2 

Escala sobre la variable actitudes sobre medidas de bioseguridad 

 

Fuente: Marreros JJ. “Conocimientos, actitudes y prácticas de riesgo biológico en personal de 

enfermería de un hospital público del Callao 2020”. Universidad César Vallejo. 
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Confiabilidad instrumento Actitudes de medidas de bioseguridad 
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Validación por jueces expertos 

Instrumento actitudes
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ANEXO 3 Consentimiento Informado 
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ANEXO 4 Formula para calcular tamaño de población finita 
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ANEXO 5: Resolución Directoral de la carrera de Enfermería 
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ANEXO 6: Autorización de comité de ética 
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ANEXO 7 Carta de autorización de universidad Científica Del Sur 
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ANEXO 8: Carta de autorización de universidad Norbert Wiener 
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ANEXO 9: Informe del Turniting 

 


