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RESUMEN

El objetivo de esta investigacion fue determinar la relacién entre el conocimiento y el
cumplimiento de la Norma Técnica N° 144-MINSA/DIGESA en el Centro Salud Morro Solar,
Jaén. Se efectud un estudio descriptivo-correlacional, de disefio transversal y prospectivo, en el
que participaron 102 trabajadores asistenciales. Se utilizd6 como técnicas de recoleccion de
datos, la encuesta y la observacién, utilizando como instrumentos el cuestionario y la guia de
observacion. Los resultados mostraron que el 35,3% de los trabajadores tiene un nivel medio
de conocimiento sobre el manejo de residuos solidos hospitalarios, se identifico que, el 41,2%
posee grado aceptable del cumplimiento de la norma técnica. Se identificd un alto nivel de
conocimiento en el acondicionamiento de residuos. Se observé que la minimizacion de riesgos
requiere atencion adicional. El analisis reveld un coeficiente de correlacion de Spearman de
0,811, indicando una correlacion positiva y fuerte entre el conocimiento del manejo de residuos
solidos y el cumplimiento de la Norma Técnica N.° 144. En conclusién, se establece que hay
una relacion significativa entre el conocimiento sobre la eliminacién de residuos y el
cumplimiento de la norma en el personal asistencial del Centro Salud Morro Solar, lo que
sugiere la necesidad de mejorar las capacitaciones en &reas especificas para aumentar la

efectividad del cumplimiento normativo.

Palabras clave: Conocimiento, manejo de residuos solidos, cumplimiento normativo, norma
Técnica N.° 144, salud.



ABSTRACT

The objective of this research was to determine the relationship between knowledge and
compliance with Technical Standard No. 144-MINSA/DIGESA at the Morro Solar Health
Center, Jaen. A descriptive-correlational study was conducted, with a cross-sectional and
prospective design, in which 102 healthcare workers participated. Survey and observation were
used as data collection techniques, using a questionnaire and an observation guide as instruments.
The results showed that 35, 3% of workers have a medium level of knowledge on the management
of hospital solid waste, and it was identified that 41, 2% have an acceptable level of compliance
with the technical standard. A high level of knowledge on waste conditioning was evident, and it
was observed that risk minimization requires additional attention. The analysis revealed a
Spearman correlation coefficient of 0,811, indicating a positive and strong correlation between
knowledge of solid waste management and compliance with Technical Standard No. 144. In
conclusion, itis established that there is a significant relationship between knowledge about waste
disposal and compliance with the standard in the healthcare staff of the Morro Solar Health
Center, which suggests the need to improve training in specific areas to increase the effectiveness

of regulatory compliance.

Keywords: knowledge, solid waste, management, regulatory compliance, Technical Standard
N.° 144, health.
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I.  INTRODUCCION

Los residuos solidos son producto de las actividades sanitarias de diversas instituciones de salud.
Estos residuos se componen de residuos normales y residuos peligrosos que plantean posibles
problemas sanitarios y medioambientales. La gestion de residuos en el Perd se regula segln la
NTS-N.°144 MINSA/2018/DIGESA “gestion y manejo integrado de residuos soélidos en
establecimientos de salud, servicios de apoyo médico y centros de investigacion” para garantizar
que sea correcta conforme a las normas marcadas por el Ministerio de Salud (MINSA) que se
esfuerza por garantizar la calidad, seguridad y eficiencia de los procesos de los usuarios; ademas,

de garantizar la seguridad de los trabajadores del laboratorio, pacientes y visitantes?.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) destaca la importancia de una gestion adecuada de
los residuos sélidos hospitalarios (RSH) para prevenir riesgos a la salud y el medioambiente.
Entre sus recomendaciones se incluyen la segregacién correcta, el almacenamiento seguro, el
transporte adecuado, el tratamiento eficaz y la disposicion final de los RSH. Asimismo, la OMS
enfatiza la necesidad de proteger al personal de salud y establecer un sistema riguroso de

monitoreo y cumplimiento de normativas aplicables®2.

Segun la Organizacion Panamericana de Salud (OPS), el correcto gerenciamiento de los residuos
solidos, significa no solo controlar los riesgos, sino reducirlos, minimizando la generacion de
residuos, elevando la calidad y eficiencia de los servicios que brinde el centro de atencién de

salud®.

Existen diversos estudios de investigacion relacionados entre el nivel de conocimiento y el
cumplimiento de la norma técnica N.° 144 MINSA/DIGESA, uno de ellos es el de Asadobay y
Perero*; Ecuador; 2022, quienes evaluaron el manejo actual de desechos sélidos hospitalarios en
la Clinica Jerusalén de Riobamba. Se realiz6 una investigacion descriptiva-cuantitativa con
encuestas y observacion directa participativa. Los resultados mostraron que, el 40% de los
trabajadores no tienen un conocimiento adecuado sobre la distribucion y manejo de desechos, lo
que da como resultado un cumplimiento parcial del 73,25% de la legislacion ambiental vigente.
Se destacd la importancia de seguir el sistema de evaluacion, registros y capacitaciones del
Ministerio de Salud Pablica del Ecuador, ya que, la falta de conocimiento adecuado puede poner

en riesgo la seguridad de pacientes, médicos, visitantes y el medioambiente.
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Por otro lado, Orgulloso y Salas®; Colombia; 2022, evaluaron el conocimiento sobre la
clasificacion de residuos hospitalarios entre enfermeros de diferentes centros de salud en
Cartagena en 2021, se hizo un estudio cuantitativo, descriptivo y transversal con 124 participantes
seleccionados mediante muestreo en bola de nieve. Se utilizé una encuesta en linea estructurada
en dos partes y se llevd a cabo un analisis estadistico univariado y bivariado. EI 90,3% de los
participantes fueron mujeres, de las cuales, el 33,9% fueron mayores de 36 afios. ElI 59,7%
pertenecia a los estratos socioecondmicos 1 y 2. En el ambito laboral, el 38,7% trabajaba en
hospitalizacion, el 66,9% en instituciones privadas y el 33,9% tenian entre seis y diez afios de
experiencia. EI 58,9% mostr6 un conocimiento regular sobre la clasificacion de residuos con
asociaciones significativas con el sexo (p=0,004) y el tipo de institucion (p=0,049). Concluyendo
que, los conocimientos sobre la clasificacion de residuos hospitalarios fueron predominantemente
regulares, especialmente entre las mujeres de 31 a 36 afios residentes en areas urbanas, trabajando

en laboratorios de instituciones privadas y con mas de diez afios de experiencia.

Romero®; Ecuador; 2021. El propdsito fue desarrollar un modelo de Responsabilidad Social para
el manejo de residuos en el Hospital del Nifio Francisco Icaza Bustamante. Con una metodologia
descriptiva y un enfoque mixto (cualitativo y cuantitativo), se utilizaron encuestas y entrevistas.
Los resultados mostraron que el 44% de los encuestados tiene un conocimiento nulo sobre el
manejo de residuos, el 9% bajo, el 25% medio, el 15% alto y solo el 7% muy alto. En cuanto al
acondicionamiento de residuos solidos, el 45% percibe la infraestructura como muy alta, el 18%
alta, el 15% media, el 13% baja y el 9% nulo. La conclusién indica que la implementacion de
estas medidas serd beneficiosa tanto para el cuidado de los pacientes como para el

medioambiente.

Oliden’; Per(; 2021. El estudio busco establecer si existe relacion entre el nivel de conocimiento
y el manejo de residuos sélidos hospitalarios. Estudio de enfoque descriptivo correlacional con
una encuesta de 20 preguntas y una guia observativa de 10 preguntas. Los resultados mostraron
que solo el 1% del personal tenia un conocimiento inadecuado sobre residuos sélidos, mientras
que el 99% tenia un nivel regular. En cuanto a la segregacion, el 61% tenia un conocimiento
inadecuado y el 39% regular. El 70% de los encuestados manejaba los residuos de manera
inadecuada. Se concluyd que hay una relacién importante entre el conocimiento y la practica en
el manejo de residuos sélidos (p=0.000; Rho=0.658).
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Barranzuela y Vargas®, Lima, 2021. El objetivo fue evaluar como se manejan los residuos sélidos
generados por la atencion a pacientes con COVID-19 en el Hospital Regional de Icay si cumplen
con la Norma Técnica N.° 144-MINSA-2018-DIGESA. Se realiz6 un estudio descriptivo,
cuantitativo y no experimental. Se aplicd un cuestionario a 55 trabajadores de areas COVID-19
para medir su conocimiento sobre bioseguridad en el manejo de residuos. Al revisar con una lista
de verificacion, se detectaron problemas en el manejo: los tachos no tenian tapas y los residuos
no estaban bien almacenados segln su tipo. Se concluyo que el hospital no cumple con la norma,
ya que no hay un compromiso claro. Todos los residuos se consideraron biocontaminados, con

un promedio de 121.4 kg por dia y 5916 kg al mes.

Castro®, Lima, 2020. Tuvo como objetivo: “Determinar el nivel de conocimiento y cumplimiento
de la Norma Técnica de Salud N.°144-MINSA/2018/DIGESA (NTS 144) respecto a residuos
solidos hospitalarios en profesionales de la salud en un hospital nacional, realiz6 un estudio
cualitativo y cuasiexperimental. La muestra incluyé a 29 profesionales de la unidad de cuidados
intensivos. Se usaron cuestionarios para la recoleccion de datos. Los resultados mostraron que el
69,0% tenia un alto conocimiento y el 31,0% un nivel medio. EI cumplimiento de la norma fue
del 89,2%. Tras una intervencion educativa, el conocimiento elevado paso del 87,5% al 100,0%.
Se concluy6 que existe un alto nivel de conocimiento y cumplimiento de la normativa en el

hospital estudiado.

Adarme®®; Moquegua, 2021. Este estudio tuvo como objetivo determinar si existe relacion entre
el nivel de conocimiento y el cumplimiento de la Norma Técnica de Salud N.° 144-MINSA
DIGESA en el personal asistencial. Fue un estudio observacional, no experimental, transversal,
relacional y prospectivo, realizado en una poblacion de 172 trabajadores asistenciales, utilizando
cuestionarios. Los resultados mostraron que el 37.2% del personal tiene un conocimiento bajo, el
34.9% tiene un conocimiento alto y el 27.9% tiene un conocimiento regular sobre la norma. En
cuanto al cumplimiento, el 53.5% considera que es deficiente, el 41.9% lo ve aceptable y el 4.7%
lo encuentra muy deficiente. Se concluy6 que el cumplimiento de la norma no se relaciona con

el manejo de residuos sélidos hospitalarios.
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Hancco!!; Cusco, 2021, tuvo como objetivo evaluar como se manejan los residuos solidos y el
nivel de conocimiento del personal en el Departamento de Criminalistica VII de la Macro Region
Policial-Cusco. Se realiz6 un estudio descriptivo y transversal. Primero, se identificaron las areas
que generan residuos y se clasificaron segun la normativa. Luego, se midio la cantidad de residuos
y se evaluoé si el manejo era “Aceptable”, “Deficiente” o “Muy deficiente” de acuerdo con la
Norma Técnica N.° 144 MINSA/2018/DIGESA. Se encontraron tres tipos de residuos:
biocontaminados (8.02 kg), especiales (1.78 kg) y comunes (70.36 kg), recolectados en siete dias.
El manejo en las etapas de acondicionamiento y segregacion fue “Deficiente”, con problemas en
toxicologia y dosaje etilico. Las demas etapas como almacenamiento, transporte y recoleccion
fueron calificadas como "Muy deficientes™. En cuanto al conocimiento del personal (67 personas),

el 45% tenia un conocimiento bueno, el 48% regular y el 7% deficiente.

Vite!?; Piura; 2022. Este estudio tuvo como objetivo comprobar el cumplimiento de la NTS N.°
144-MINSA-2018-DIGESA sobre manejo y gestion de residuos solidos en el establecimiento de
salud Consuelo de Velasco. Investigacion tipo aplicada, observacional, de enfoque cualitativo,
utilizando una encuesta de 20 preguntas y una guia de observacion de 10 preguntas en el area de
emergencia del hospital. Los resultados mostraron una correlacion moderadamente significativa
entre el nivel de conocimientos y la practica en el manejo de residuos sélidos (p=0.000;

Rho=0.658). La correlacion directa y moderada respalda la relacion entre ambas variables.

La provincia de Jaén alberga numerosas instituciones de salud, tanto publicas como privadas, que
dia a dia enfrentan el reto de manejar de manera adecuada sus residuos solidos hospitalarios. En
este entorno, es importante mencionar que, el conocimiento limitado en ciertos procedimientos
clave, como el aislamiento y la eliminacion adecuada de residuos, representa un riesgo no solo
para el medio ambiente, sino también, para la salud de toda la comunidad®**4*, EI Centro Salud
Morro Solar tiene la responsabilidad de capacitar a su personal en la correcta separacion,
almacenamiento, transporte y disposicion final de estos residuos, siguiendo la normativa NTS
N.° 144 MINSA/DIGESA.
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La gestion de los residuos hospitalarios en Jaén enfrenta varios desafios que involucran a todo el
personal asistencial, de hecho, la falta de préacticas estandarizadas, una infraestructura limitada y
la poca conciencia ambiental no solo ponen en riesgo a quienes trabajan en salud y a los pacientes,
sino que también tienen un impacto en la comunidad entera. De modo que, si no se cumplen con
las pautas establecidas, puede traer sanciones administrativas y afectar la imagen de las

instituciones de salud que son fundamentales para el bienestar colectivo®”

En este contexto, se vuelve crucial promover programas de formacion continua y campafias de
sensibilizacion que ayuden a todos los trabajadores de salud a mantenerse actualizados en buenas
practicas de gestion de residuos. Ademas, supervisar y monitorear constantemente es de vital
importancia para asegurar que se cumplan los protocolos y normas vigentes, protegiendo tanto la
salud como el entorno. Asimismo, colaborar con entidades especializadas y asegurar que todos

participen activamente son pasos esenciales para un manejo adecuado de estos residuos®*°,

Por este motivo, la presente investigacion tuvo como objetivo general: “Determinar la relacion
entre el nivel de conocimiento sobre el manejo de residuos solidos hospitalarios y el
cumplimiento de la Norma Técnica N.° 144 MINSA/DIGESA en el Centro Salud Morro Solar -
Jaén, 2024”. Para ello, se tuvo como objetivos especificos medir el nivel de conocimiento del
personal asistencial sobre manejo de residuos sélidos hospitalarios en el Centro Salud Morro
Solar- Jaén, 2024, evaluar el cumplimiento de la Norma Técnica N.°144 MINSA/DIGESA en el
Centro Salud Morro Solar- Jaén, 2024, medir el nivel de conocimiento del manejo de los residuos
solidos hospitalarios en acondicionamiento y segregacion en el Centro Salud Morro Solar — Jaén,
2024, identificar el cumplimiento de la Norma Técnica N.° 144 MINSA/DIGESA en prevenir,

controlar y minimizar los riesgos sanitarios en el Centro Salud Morro Solar — Jaén, 2024.

11



2.1

2.2

2.3

Il. MATERIAL Y METODOS

Descripcion del objeto de estudio

El presente estudio se centr6 en evaluar la relacion del nivel de conocimiento del personal
asistencial del Centro Salud Morro Solar con respecto al manejo de los residuos solidos
hospitalarios y determinar en qué medida se cumple con las disposiciones de la NTS
N.°144 MINSA/DIGESA. La identificacion de estas deficiencias y la propuesta de
soluciones que contribuiran a fortalecer las practicas de gestion de residuos sélidos

hospitalarios, promoviendo un entorno mas seguro y sostenible.
Ubicacion del Area de Estudio

El estudio se llevo a cabo en el Centro Salud Morro Solar, ubicado en la provincia y
distrito de Jaén. La direccion especifica es Alfredo Bastos N° 630, con Ubigeo 060801,

perteneciente al departamento de Cajamarca.
Poblacion y muestra

La poblacidn de este estudio se define como un grupo especifico, delimitado y accesible,
que sirvid como base para la seleccion de la muestra, cumpliendo con una serie de
criterios previamente establecidos®. Segin Hernandez et al.?!, “la muestra es un
subgrupo de la poblacion de interés en un estudio, caracterizado por ser definido,
delimitado y preciso”. En este caso, el estudio incluy6 una poblacion de 102 trabajadores
asistenciales del Centro Salud Morro Solar, de la cual se emple6 una muestra censal, es
decir, se incluyo a la totalidad de los integrantes de esta poblacion, abarcando el periodo

de enero a marzo de 2024.
2.3.1 Criterios de inclusion

- Personal de salud que se encuentre laborando en el Centro Salud Morro Solar.
- Personal asistencial que acepto responder voluntariamente al cuestionario.

- Personal que no haya participado previamente en este estudio.

12
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2.5

2.3.2 Criterio de exclusién

- Personal de salud que no se encuentre laborando en el Centro Salud Morro Solar.
- Personal asistencial que no acept6 responder voluntariamente al cuestionario.

- Personal que haya participado y cuyos datos estén ya registrados en la

investigacion.

Muestreo

El muestreo se refiere a la manera en que se elige a cada elemento que conformaré la
muestra?2. En este caso, se utilizd un muestreo no probabilistico. Como sefiala Bunge®,
“el muestreo implica un conjunto de reglas, procedimientos y criterios que se utilizan para
seleccionar elementos de una poblacidn que representen las caracteristicas generales de

toda esa poblacion”.
Meétodo
2.5.1 Tipos de investigacion: Béasica

El estudio fue de tipo basico. Se enfocd en generar conocimiento y teorias
fundamentales sin un propdsito inmediato de aplicacion practica®®. El objetivo
principal del estudio era evaluar el nivel de conocimiento del manejo de residuos
solidos hospitalarios y su relacion con el cumplimiento de la Norma N.° 144
MINSA/DIGESA.

2.5.2 Niveles de investigacion: Descriptivo y Correlacional

Este estudio se consider6 descriptivo porque abordé las caracteristicas especificas
del fendmeno en analisis, describiendo el nivel de conocimiento del personal de
salud sobre el manejo de residuos sélidos hospitalarios en el Centro Salud Morro
Solar?®. Ademas, tuvo un alcance correlacional, ya que analizé la relacion entre dos
variables sin manipulacion de estas. En concreto, se evalu6 la relacion entre el
conocimiento sobre el manejo de residuos sélidos y el cumplimiento de la Norma
Técnica N.° 1442,
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Esquema

Donde:

M: Muestra de investigacion. Of

Ox: Conocimiento del manejo de RSH. M R

Oy: Cumplimiento de la Norma Técnica 144. \ l
Oy

R: Relacion entre ambas variables

2.5.3 Disefios de investigacion: No experimental y transversal

Se utilizd un disefio no experimental porque no se manipularon las variables
independientes; estas se observaron tal como existian en la realidad?’. En este caso,
se evalud el conocimiento sobre el manejo de residuos sélidos hospitalarios y el
cumplimiento de la Norma N.° 144 MINSA/DIGESA sin intervenir en las variables.
Ademas, se eligidé un disefio transversal, ya que los datos se recopilaron en un solo
momento del tiempo, especificamente entre enero y marzo del 20242, Esto permitié
analizar la situacion actual de los trabajadores asistenciales del Centro Salud Morro

Solar.
2.6 Técnica e Instrumento

Para la variable “Nivel de Conocimiento del Manejo de Residuos Sélidos Hospitalarios”,
se utilizd la técnica de encuesta y el instrumento fue un cuestionario de 20 preguntas de
opcion maltiple que abarcan definicion, clasificacion, acondicionamiento, segregacion, y
normativas de manejo de residuos. Para la variable “cumplimiento de la Norma N.° 144
MINSA/DIGESA”, se utiliz6 la técnica de observacion directa, registrando acciones y
comportamientos de los profesionales de salud mediante el instrumento de guia de
observacion que evaluaba el cumplimiento en etapas especificas del manejo de residuos
s6lidos hospitalarios con items valorados como: Aceptable, deficiente y muy deficiente?
(Anexo 03).
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2.7 Procedimiento de recoleccién de datos

Una vez recibida la autorizacion, se realizé la encuesta sobre el nivel de conocimiento del
personal asistencial del Centro Salud Morro Solar en relacion con el manejo de residuos
solidos hospitalarios. El cuestionario constd de 20 preguntas de opcion mdultiple,
disefiadas para medir de manera precisa y detallada el conocimiento del personal sobre
varios aspectos del manejo de residuos sélidos hospitalarios. Las preguntas abordaron
temas como la definiciobn y clasificacion de residuos, procedimientos de
acondicionamiento y segregacion, meétodos de descarte de residuos peligrosos y
punzocortantes, y normativas relacionadas con el manejo de residuos biocontaminados,

calificando el nivel de conocimiento en: nivel muy alto, alto, regular, bajo y muy Bajo.

Para evaluar e identificar el cumplimiento de la Norma N.° 144 MINSA/DIGESA, se
realizé la observacion directa a los profesionales de la salud durante sus actividades
cotidianas relacionadas con el manejo de residuos solidos hospitalarios. Se registraron
sus acciones y comportamientos en varias etapas del manejo de residuos sélidos
hospitalarios, tales como acondicionamiento, segregacion, recoleccion y transporte
interno, almacenamiento central, tratamiento de residuos solidos, recoleccion y transporte
externo, y disposicion final. Se utiliz6 una escala de Likert para calificar el cumplimiento

como aceptable, deficiente y muy deficiente.

La validacién del instrumento se llevd a cabo mediante el criterio de juicio de expertos
(anexo 5). Este proceso se refiere a la capacidad del instrumento para evaluar
efectivamente lo que se propone medir®. En la validacion del cuestionario, los jueces
analizaron la pertinencia, relevancia y claridad de los elementos de la encuesta. Segun
Lopez®!, esta validez se obtiene a través de procedimientos estadisticos que incluyen la
evaluacion de los items por parte de jueces seleccionados por poseer caracteristicas

similares a la poblacién objetivo.

Para evaluar la confiabilidad en este estudio, se utilizd el coeficiente estadistico Alfa de
Cronbach, donde para conocimiento del manejo de residuos sélidos hospitalarios se
obtuvo 0.861 y 0.950 para el cumplimiento de la norma técnica N.° 144, que permitié
evaluar la homogeneidad de las preguntas y calcular la correlacién entre los items del
instrumento. (Anexo 07) Segiin Medina®?, la confiabilidad se define como el grado en que
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el instrumento produce resultados consistentes en la muestra. El grado de confiabilidad
varia de 0 a 1, donde valores mas cercanos a 1 indican una mayor fiabilidad del
instrumento. En este estudio, la confiabilidad se establecié a través de una prueba piloto
realizada con un grupo de 20 profesionales de la salud que tenian caracteristicas similares

a la muestra, pero no formaban parte de ella, tal como explica Arias®.
Anélisis de Datos

En este estudio, se llevo a cabo el analisis de datos mediante enfoques estadisticos,
descriptivos e inferenciales. Para ello, se manej6é un software estadistico ampliamente
reconocido en las ciencias de la salud y la investigacion, el SPSS 27, junto con Excel. La
presentacion de los datos se efectud a través de graficos y tablas estadisticas, siguiendo

las pautas propuestas por Rivadeneira et al®*.

Se aplico el test de Kolmogorov-Smirnov para verificar la normalidad de los datos, ya
que la muestra tenia mas de 50 observaciones. Los resultados mostraron que la variable
"Manejo de RRSS" cumpli6 con la normalidad, con un nivel de significancia mayor a
0.05. En cambio, la variable "Cumplimiento de la Norma Técnica N.° 144
MINSA/DIGESA" no siguio una distribucion normal, con un nivel de significancia menor
a 0.05. En consecuencia, se confirmd que los datos de la variable "Manejo de RRSS"
seguian una distribucién normal, mientras que los datos de la variable “Cumplimiento de
la Norma Técnica N.° 144 MINSA/DIGESA" presentaban una distribucion no

paramétrica.

Como una de las variables no tenia distribucion normal, se utilizd el coeficiente de
correlacién Rho de Spearman, una prueba no paramétrica. El resultado fue un coeficiente
de 0.811, lo que muestra una correlacion positiva y muy fuerte entre las variables. Se
formul¢ la hipotesis H1: “Existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre el manejo
de residuos soélidos hospitalarios y el cumplimiento de la Norma Técnica N.° 144
MINSA/DIGESA en el Centro Salud Morro Solar - Jaén, 2024”. (Tabla 7).
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2.9 Aspectos Eticos

En la presente investigacion se consideraron aspectos éticos fundamentales, como el
consentimiento informado, la proteccion de los participantes, la beneficencia, la no
maleficencia, la justicia y la integridad cientifica, siguiendo las pautas de Ontano et al. .
Ademas, se sustentd en los principios bioéticos establecidos en la Declaraciéon de
Helsinki, que garantizan la proteccion y el respeto hacia los participantes, asi como la
diversidad sociocultural®®. Se obtuvo la autorizacion del Centro Salud Morro Solar
(Anexo 10), que fue el establecimiento donde se llevé a cabo la recoleccion de datos. Por
ultimo, el presente trabajo de investigacion estuvo debidamente citado y referenciado.
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I11. RESULTADOS

Tabla 1. Nivel de conocimiento del personal de salud sobre manejo de residuos sélidos

hospitalarios en el Centro Salud Morro Solar- Jaén, 2024.

Conocimiento sobre el manejo RRSS Frecuencia Porcentaje
Muy alto 08 7,9%
Alto 11 10,8%
Regular 36 35,3%
Bajo 33 32,3%
Muy bajo 14 13,7%
Total 102 100 %

En la tabla 1, el nivel de conocimiento sobre manejo de residuos sélidos hospitalarios en el
Centro Salud Morro Solar - Jaén, 2024, mostré que el 35,3% tiene conocimiento regular, el
32,3% bajo, el 13,7% muy bajo, el 10,8% alto y el 7,9% muy alto.

Tabla 2. Cumplimiento de la Norma Técnica N°144 MINSA/DIGESA en el Centro Salud
Morro Solar- Jaén, 2024.

Cumplimiento de la Norma

Técnica N°144 Frecuencia Porcentaje
MINSA/DIGESA
Aceptable 42 41,2 %
Deficiente 36 35,3 %
Muy deficiente 24 23,5%
102 100 %

En la tabla 2, el 41,2% de los encuestados alcanzd un nivel aceptable del cumplimiento de la
Norma Técnica N°144 MINSA/DIGESA, el 35,3% fue clasificado como deficiente y el 23,5%
como muy deficiente. Esto indica que, menos de la mitad de los evaluados cumplen de manera
aceptable con la norma, mientras que, una cantidad significativa presenta deficiencias en su

cumplimiento.
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Tabla 3. Nivel de conocimiento del manejo de residuos sélidos hospitalarios en

acondicionamiento y segregacion en el Centro Salud Morro Solar — Jaén, 2024.

Conocimiento del Manejo RRSS

Niveles Acondicionamiento Segregacion
N % N % N %
Bajo 47 46,0 1 0,9 2 1,9
Regular 36 35,3 53 52,6 55 59,1
Alto 19 18,7 48 46,5 45 39,1
Total 102 100 102 100 102 100

En la tabla 3, el 46% tiene un conocimiento bajo, el 35,3% regular y el 18,7% alto. En la
dimensién de acondicionamiento, el 0,9% tiene un conocimiento bajo, el 52,6% regular y el
46,5% alto. En la dimensidn de segregacion, el 1,9% tiene un conocimiento bajo, el 59,1%
regular y el 39,1% alto. Esto indica una mayor proporcion de conocimiento regular en la

segregacion y un alto conocimiento en el acondicionamiento.

Tabla 4. Cumplimiento de la Norma Técnica N° 144 MINSA/DIGESA en las dimensiones de
prevenir, controlar y minimizar los riesgos sanitarios en el Centro Salud Morro Solar — Jaén,
2024.

Cumplimiento de la Norma Técnica N.°144

Niveles Prevenir Controlar Minimizar
N % N % N % N %
Nunca 24 23,5 1 0,9 2 1,9 2 1,9
A veces 46 45,0 54 52,6 45 442 63 59,1
Siempre 32 31,5 47 46,5 55 54,0 37 39,1
Total 102 100 102 100 102 100 102 100

En la tabla 4, en el cumplimiento de la Norma Técnica N°144 del afio 2024 mostr6 que, el
23,5% de los evaluados nunca cumplio, el 45% cumpli6 a veces y el 31,5% cumpli6 siempre.
En la dimensién de prevencion, el 46,5% cumplié siempre, mientras que, en control, el
cumplimiento siempre fue del 54% y en la minimizacion de riesgos, el 39,1% cumpli6 siempre.
Estos datos indican que el control es la dimension mejor cumplida, mientras que la

minimizacion de riesgos necesita mayor atencidn para mejorar su cumplimiento constante.
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Tabla 5. Correlacion entre el conocimiento del manejo de residuos sélidos y el cumplimiento
de la Norma Técnica N.° 144 MINSA/DIGESA.

Cumplimiento de
la Norma Técnica

Manejo N.° 144
RRSS  MINSA/DIGESA
Coeficiente de 1.000 ,811™
. correlacion
Manejo de RRSS Sig. (2-tailed) | 000
Rho de N 102 102
Spearman . Coeficiente de 8117 1.000
Cumplimiento de la correlacion
Norma Técnica N.° 144 Sig. (2-tailed) 000
MINSA/DIGESA N 102 102

**_Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

En la tabla 5, el analisis mostro una correlacion significativa entre el conocimiento del manejo
de residuos solidos hospitalarios y el cumplimiento de la Norma Técnica N° 144
MINSA/DIGESA con un coeficiente de correlacion Rho de Spearman de 0,811 y una
significancia de 0.000.

Prueba de hipdtesis

Ho: No existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre el manejo de residuos sélidos
hospitalarios y el cumplimiento de la Norma Técnica N.° 144 MINSA/DIGESA en el Centro
Salud Morro Solar - Jaén, 2024.

Hai: Existe relacion entre el nivel de conocimiento sobre el manejo de residuos solidos
hospitalarios y el cumplimiento de la Norma Técnica N.° 144 MINSA/DIGESA en el Centro
Salud Morro Solar - Jaén, 2024.

- p<0.05: Se rechaza la hipétesis nula

- p>0.05: Se acepta la hipotesis nula
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IV. DISCUSION

Los resultados del estudio indican que el personal de salud del Centro Salud Morro Solar
presenta un alto nivel de conocimiento sobre el manejo de residuos sélidos hospitalarios,
aunque se observa que una proporcion significativa tiene un conocimiento regular o incluso
bajo. En cuanto al cumplimiento de la Norma Técnica N.° 144 del MINSA/DIGESA, menos de
la mitad de los evaluados alcanza un nivel aceptable, evidenciando deficiencias en gran parte
del personal. En las dimensiones de acondicionamiento y segregacion, se registré un mejor
desempefio en la segregacion de residuos. Sin embargo, en lo que respecta a la prevencion y
control, el cumplimiento es més constante en la dimension de control, mientras que la
minimizacion de riesgos requiere atencion adicional. Finalmente, se identifico una correlacion
significativa entre el nivel de conocimiento y el cumplimiento de la normativa, lo que subraya
la importancia de implementar programas de capacitacion adecuados para mejorar la gestion de

residuos hospitalarios en el centro salud.

En el analisis de la Tabla 1, se logré medir el nivel de conocimiento del personal de salud sobre
el manejo de residuos solidos hospitalarios en el Centro Salud Morro Solar, Jaén, 2024. Revelo
que la mayoria del personal posee conocimientos regulares o bajos, lo cual es congruente con
los resultados de Orgulloso y Salas® en Cartagena, donde predominé un conocimiento regular
sobre clasificacion de residuos. Similarmente, en el estudio de Romero® en Ecuador, el
conocimiento sobre manejo de residuos también fue limitado, con solo un pequefio porcentaje
mostrando niveles altos de conocimiento. Estos hallazgos destacan la necesidad de mejorar las
capacitaciones para fortalecer el conocimiento, ya que, como evidencid el estudio de Asadobay
y Perero®, una falta de conocimiento adecuado compromete tanto la seguridad de los
trabajadores como el cumplimiento de las normativas vigentes. Por lo tanto, la implementacion
de programas educativos especificos sobre manejo de residuos en el Centro Salud Morro Solar

resulta esencial para incrementar el conocimiento y reducir posibles riesgos.
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En el andlisis de la Tabla 2, se evalu6 el cumplimiento de la Norma Técnica N.°144
MINSA/DIGESA en el Centro Salud Morro Solar, Jaén, 2024. El andlisis del cumplimiento de
la Norma Técnica N.° 144 en el Centro Salud Morro Solar indico que solo el 41,2% del personal
asistencial alcanz6 un nivel aceptable, mientras que un significativo 58,8% presentd
deficiencias. Esto concuerda con Barranzuela y Vargas®, quienes observaron que en su hospital
de estudio no se cumplia adecuadamente con la normativa, debido a deficiencias en el
almacenamiento y otros aspectos especificos. Asimismo, en el estudio de Hancco!! en Cusco,
el cumplimiento fue considerado deficiente en varias areas del proceso de manejo de residuos.
Estos resultados sugieren la necesidad de reforzar no solo el conocimiento, sino también los
recursos y la infraestructura necesarios para asegurar un cumplimiento adecuado de la

normativa en el manejo de residuos hospitalarios.

En el analisis de la Tabla 3, se consiguié medir el nivel de conocimiento sobre el manejo de
residuos sélidos hospitalarios, centrandose en el acondicionamiento y la segregacion en el
Centro Salud Morro Solar, Jaén, 2024. El analisis de los resultados mostré que la mayoria del
personal tiene un conocimiento alto en acondicionamiento, mientras que el conocimiento en
segregacion se encuentra en un nivel predominantemente regular. Estos resultados se asemejan
a los de Oliden’, quien observo que la segregacion era un aspecto deficiente en el manejo de
residuos, pese a que el personal poseia un conocimiento general aceptable. Esta diferencia en
las dimensiones de conocimiento evidencia areas especificas que requieren mayor atencion, tal
como lo sefala el estudio de Castro®, donde se observd una mejora significativa en los
conocimientos tras una intervencion educativa. Por lo tanto, es fundamental implementar
capacitaciones especificas en segregacion para mejorar la practica y asegurar un cumplimiento

adecuado de la normativa en todas sus etapas.

En el andlisis de la Tabla 4, se identifico el cumplimiento de la Norma Técnica N.° 144
MINSA/DIGESA en la prevencion, control y minimizacion de riesgos sanitarios en el Centro
Salud Morro Solar, Jaén, 2024. Los resultados indicaron un mejor cumplimiento en la
dimensién de control, mientras que la prevencion y, sobre todo, la minimizacion de riesgos
muestra carencias. Esta tendencia coincide con el estudio de Hancco®!, donde la minimizacion
de riesgos en el manejo de residuos fue calificada como deficiente. Asimismo, en el estudio de
Adarme!?, el cumplimiento en aspectos relacionados con la prevencion y minimizacion de

riesgos también fue considerado deficiente. Esto resalta la necesidad de fortalecer no solo el
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conocimiento del personal, sino también los recursos y el apoyo logistico que aseguren un
cumplimiento integral de la normativa en todas sus dimensiones, minimizando asi los riesgos

para la salud publica y el medioambiente.

En el andlisis de la Tabla 5, se determiné la relacion entre el nivel de conocimiento sobre el
manejo de residuos s6lidos hospitalarios y el cumplimiento de la Norma Técnica N.° 144
MINSA/DIGESA en el Centro Salud Morro Solar, Jaén, 2024. Los resultados obtenidos
confirman una relacion significativa entre el nivel de conocimiento sobre el manejo de residuos
solidos hospitalarios y el cumplimiento de la Norma Técnica N.°144 MINSA/DIGESA en el
Centro Salud Morro Solar, estos resultados son similares a la investigacion reportada por
Vite!2, quien encontr6 una correlacion moderadamente significativa entre el nivel de
conocimientos y la préctica en el manejo de residuos sélidos (p=0.000; Rho=0.658),
cumpliendo con la NTS N.°144-MINSA-2018-DIGESA en el establecimiento de salud
Consuelo de Velasco. En nuestro estudio, el coeficiente de correlacion de Rho de Spearman de
0,811 muestra una relacién mas fuerte, indicando que un mayor conocimiento se asocia con una
mejor practica en el cumplimiento de la normativa. Sin embargo, en los estudios de Barranzuela
y Vargas®, se observo un cumplimiento parcial en aspectos especificos como el almacenamiento
adecuado, estos resultados indican deficiencias en ciertas dimensiones, como la minimizacion
de riesgos. Este hallazgo es coherente con Adarmel®, quien también concluy6é que, un
conocimiento alto no siempre asegura un cumplimiento 6ptimo. Estos resultados enfatizan la
importancia de reforzar el conocimiento y promover una implementacién mas integral de la

normativa para mejorar la gestion de residuos sélidos.
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V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES

- En el nivel de conocimiento del personal de salud sobre manejo de residuos solidos
hospitalarios en el Centro Salud Morro Solar- Jaén, 2024, se determind que, poseen un

nivel de conocimiento regular (35,3%) y un conocimiento bajo (32,3%).

- El cumplimiento de la Norma Técnica N.°144 MINSA/DIGESA en el Centro Salud
Morro Solar- Jaén, 2024, resultdé que, los encuestados alcanzaron un nivel aceptable
(41,2%) y un nivel muy deficiente (23,5%).

- El nivel de conocimiento del manejo de residuos soOlidos hospitalarios en
acondicionamiento y segregacion en el Centro Salud Morro Solar — Jaén, 2024, se
determind que, en la dimensién del acondicionamiento, tuvieron un conocimiento alto
(46,5%) y un conocimiento bajo (0,9%), mientras que, en la dimension de segregacion

tuvieron un conocimiento alto (39,1%) y un conocimiento bajo (1,9%).

- En cuanto al cumplimiento de la Norma Técnica N.° 144 MINSA/DIGESA en la
prevencion, control y minimizacion de riesgos sanitarios en el Centro Salud Morro Solar
— Jaén, 2024, se determind que, cumplen con areas adecuadas (31,5%) y areas
inadecuadas (23,5%).

- Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento sobre el manejo de residuos
solidos hospitalarios y el cumplimiento de la Norma Técnica N.° 144 MINSA/DIGESA
en los trabajadores asistenciales del Centro Salud Morro Solar - Jaén, 2024, destacando
que, a mayor nivel de conocimiento sobre residuos solidos hospitalarios, mayor sera el

grado de cumplimiento de la normativa.
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RECOMENDACIONES

- Al gerente del Centro Salud Morro Solar disefiar e implementar un programa de
capacitacion continua sobre el manejo de residuos solidos hospitalarios, enfocado en la
Norma Técnica N.° 144 MINSA/DIGESA. Este plan debe incluir talleres, seminarios y
recursos educativos accesibles para todo el personal, asegurando asi un conocimiento

actualizado y préctico.

- A los profesionales de salud del Centro Salud Morro Solar seguir protocolos claros y
especificos para la segregacion, acondicionamiento y disposicion de residuos sélidos
hospitalarios. Se sugiere la elaboracion de guias visuales y el uso de sefializacion

adecuada en areas de trabajo para reforzar el cumplimiento de la normativa.

- Al Centro salud Morro Solar se le recomienda mejorar la infraestructura de gestion de
residuos solidos, como contenedores especificos y areas designadas para el manejo de
residuos. Esto facilitara el cumplimiento de la normativa y mejorara la eficiencia en la

gestion de residuos sélidos hospitalarios.

- Al director de la escuela profesional de Tecnologia Médica fomentar investigar sobre el
manejo de residuos solidos hospitalarios y la Norma Técnica N.° 144 MINSA/DIGESA,
para los futuros investigadores que realicen estudios adicionales que identifiquen las
barreras y facilitadores en el cumplimiento de dicha Norma Técnica. Comprender estos
factores permitira desarrollar intervenciones mas efectivas y adaptadas a las realidades

locales.

- Al equipo directivo del Centro Salud Morro Solar se recomienda establecer un sistema de
evaluacion que incluya auditorias periddicas sobre el manejo de residuos sélidos
hospitalarios y la capacitacion del personal. Ademas, es importante crear canales de
retroalimentacidn para que el personal pueda expresar sus preocupaciones y sugerencias,

promoviendo un entorno de mejora continua en la gestion de residuos.
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Anexo 1. Operacionalizacién de la variable

] ] ) o ] ) ) ) Escala de medicion/  Técnica /
Variables Dimencioon conceptual Definicion Operacional Dimenciones Indicadores Valor Escala valorativa  |nstrumento
niveles y rangos
Es la comprension y grado . . . . .
de informacién que posee ) _ 1. Conocimiento Residuos solidos hospitalarios
Lo Se evalla mediante un
un individuo, ya sea . . .
rofesional de la salud cuestionario que incluye 17a20 Nivel Muy Al
Eersonal a dministrativc; o preguntas cerradas para Biocontaminados 3 a 6 pun:os '\;j_ ILXIt o
cualauier persona ' medir el nivel de 2. Acondicionamiento  Especiales 0 a 2 puntos Ni |vle ?
V1: Nivel de relagionadz con la gestion conocimiento del personal Comunes 05 al ngun %S I\llv_e Ire;ju_ar Encuesta /
conocimiento del . . g B asistencial sobre el manejo a puntos - vel Bajo - . .
de residuos en el &mbito 00 al 04 puntos  Nivel Muy Bajo Cuestionario

manejo de RSH

hospitalario, sobre las
practicas, normativas y
procedimientos vinculados
al manejo adecuado de los
desechos generados en
entornos hospitalarios.

de residuos sélidos
hospitalarios, abarcando
conceptos, etapas del
proceso y cumplimiento
normativo.

3. Segregacion

Etapa de segregacion
Recipientes a utilizar

Descarte de agujas y jeringas
Los que nunca debe hacerse con
los residuos punzo cortantes

V2:
Cumplimiento
de la NT 144

El cumplimiento de la
Norma Técnica de Salud
N° 144 MINSA/DIGESA
se refiere al grado en que
los establecimientos de
salud implementan
correctamente las
disposiciones para el
manejo adecuado de los
residuos sélidos
hospitalarios, asegurando
su segregacion,
almacenamiento,
transporte y disposicion
final conforme a los
lineamientos establecidos
por el Ministerio de Salud.

Se evaluarg el cumplimiento
de la NTS N° 144 mediante
la aplicacion de una guia de
observacion estructurada,
gue permita verificar las
practicas de manejo de
residuos sélidos hospitalarios
en las diferentes etapas del
proceso: acondicionamiento,
segregacion, recoleccion,
transporte, tratamiento y
disposicion final. Se
registrara el nivel de
cumplimiento segun las
categorias: Siempre, A
veces, Nunca.

Preveninr Acondicionamiento !tems lal3
Searecacion Items 4 al 6
Recoleccion y transporte interno Items 7 al 9

Controlar Almacenamiento central o final Items 10 al 12
Tratamiento de residuos solidos Items 13 al 15
Recoleccion y transporte externo Items 16 al 17

Minimizar Disposicion final items 18 al 20
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Anexo 2. Matriz de consistencia

Formulacién Problema

Objetivos

Hipotesis

Variables

Disefio Metodolégico

Problema general

(Cual es la relacion entre el nivel de
conocimiento del manejo de residuos solidos
hospitalarios y el cumplimiento de la Norma
Técnica N° 144 MINSA/DIGESA en el Centro
Salud Morro Solar- Jaén, 2024?

Problemas especificos

¢Cuél es el nivel de conocimiento del personal
de salud sobre manejo de residuos solidos
hospitalarios en el Centro Salud Morro Solar-
Jaén, 20247

¢Qué personal de salud cumplen la Norma
Técnica N°144 MINSA/DIGESA en el Centro
Salud Morro Solar- Jaén, 20247?

¢Cuél es el nivel de conocimiento del manejo
de los residuos solidos hospitalarios en
acondicionamiento y segregacion en el Centro
Salud Morro Solar- Jaén, 2024?

¢(Qué personal asistencial realizan el
cumplimiento de la Norma Técnica N°144
MINSA/DIGESA en prevenir, controlar y
minimizar los riesgos sanitarios en el Centro
Salud Morro Solar — Jaén, 2024?

Objetivo general

Determinar la relacion entre el nivel de
conocimiento sobre el manejo de residuos
solidos hospitalarios y el cumplimiento de
la Norma Técnica N° 144
MINSA/DIGESA en el Centro Salud
Morro Solar- Jaén, 2024.

Objetivos especificos

Medir el nivel de conocimiento del
personal de salud sobre manejo de
residuos solidos hospitalarios en el Centro
Salud Morro Solar- Jaén, 2024.

Evaluar el cumplimiento de la Norma
Técnica N°144 MINSA/DIGESA en el
Centro Salud Morro Solar- Jaén, 2024.

Medir nivel de conocimiento del manejo
de los residuos sdlidos hospitalarios en
acondicionamiento y segregacion en el
Centro Salud Morro Solar — Jaén, 2024.

Identificar el cumplimiento de la Norma
Técnica N°144 MINSA/DIGESA en
prevenir, controlar y minimizar los riesgos
sanitarios en el Centro Salud Morro Solar
—Jaén, 2024.

Hipotesis general
“Existe relacion significativa

entre el nivel de conocimiento

del manejo de residuos
solidos hospitalarios y el
cumplimiento de Norma
Técnica N° 144
MINSA/DIGESA en el
Centro Salud Morro Solar-
Jaén, 2024”.

X1=
Conocimiento
del manejo de
RSH
Xo=
Cumplimient

odelaNTS
144

Método: Hipotético
deductivo

Tipo de investigacion:
Basica

Disefio: No experimental,
transversal, correlacional

Poblacién: Personal
asistencial del Clas Morro
Solar

Muestra: Censal
Muestreo: No

probabilistica, por
conveniencia

Técnica: Encuesta y guia
de observacion

Instrumento: Cuestionario

Donde:

M = Muestra de la
investigacion

Ox = V1: Nivel de
conocimiento en manejo de
RSH

Oy = V2: Cumplimiento de
la NTS 144.

r = Relacion entre variables.

35



Anexo 3. Instrumento de recoleccion de datos

CUESTIONARIO PARA EVALUAR EL NIVEL DE CONOCIMIENTO DEL MANEJO
DE RESIDUOS SOLIDOS HOSPITALARIOS

INSTRUCTIVO: El presente cuestionario se realizara con el fin de evaluar el “Conocimiento sobre
el manejo de residuos solidos hospitalarios en el personal asistencial del Centro Salud Morro Solar,
2024”. Por lo que se le solicita responder con total honestidad segiin sea su conocimiento respecto a
lo que se plantea.
1. ¢A qué se denominan Residuos Solidos Hospitalarios?
a. A aquellos generados en los procesos y actividades de atencidn e investigacion médica en los
establecimientos de salud.
b. A todos los residuos que se generan en un hospital
c. Alos restos de comida generada en el servicio de nutricion del hospital.
2. A qué se refiere la etapa de: “Acondicionamiento” para el manejo de residuos sélidos
hospitalarios?
a. Es separar los residuos en diferentes tipos de bolsas de plastico
b. Es dar el ambiente necesario para el tratamiento de los residuos sélidos en los servicios
c. Es implementar de materiales e insumos necesarios para descartar los residuos, de acuerdo a las
actividades que se realizan en el establecimiento de salud
3. (A qué se refiere la etapa de: “Segregacion” de los residuos solidos?
a. A retirar los residuos sélidos fuera del servicio, todas las mafanas
b. A la separacion de los residuos s6lidos en su punto de origen
c. Al aislamiento de los residuos sélidos
4. El personal asistencial en un hospital, siempre esta en riesgo de sufrir algin dafio, por el
contacto con residuos peligrosos, entre los cuales se destaca:
a. Los residuos comunes
b. Los residuos punzo cortantes.
c. Los residuos de la cocina del hospital.
5. Sefiale cual es el método correcto para descartar los residuos punzocortantes en un hospital.
a. Descartarlo en un recipiente resistente
b. Antes de descartar en un recipiente, se deben de doblar las agujas hipodérmicas

c. Antes de descartar, se deben encapsular las agujas hipodérmicas
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6. ¢Sabe usted en qué servicios del hospital se deben colocar las sefiales universales de: "'Riesgo
biolégico™?
a. Solamente en el servicio de Emergencia.
b. En todos los servicios altamente contaminados
c. Solamente en el servicio de Laboratorio
7. Sefiale la recomendacion importante que se debe tener en cuenta cuando se realiza el
transporte de los residuos dentro del hospital
a. Tener todo el material necesario, en buen estado de conservacion
b. Coincidir el cruce con las rutas de: alimentos, ropa limpia y traslado de pacientes
c. El establecimiento debe contar con una ruta de traslado sefializada
8. ¢Sabe usted, qué caracteristicas debe tener el recipiente, en los cuales se desechan los
residuos sélidos Biocontaminados del servicio de laboratorio?
a. Pueden ser de pléstico, rotulado y con su simbologia
b. Deben ser lavables, resistentes, rotulados y con su simbologia caracteristica
c. Recipiente con tapa de embudo invertido o media luna, con bolsa color rojo
9. Para usted: ¢ Qué clase de residuos mayormente genera un hospital?
a. Residuos comunes.
b. Residuos biocontaminados.
¢. Residuos organicos.
10. El transporte de los residuos sélidos fuera del hospital, debe ser realizado por:
a. Una empresa prestadora de Servicios de Residuos Sélidos.
b. Los carros basureros del municipio.
¢. Una movilidad del hospital exclusiva para este tipo de servicios
11. Las jeringas y agujas hipodérmicas estan clasificados dentro de la categoria de:
a. Residuos punzocortantes
b. Residuos especiales.
c. Residuos biocontaminados.
12. Los frascos de medicamentos que ya han sido utilizados en el tratamiento del paciente,
esta clasificado dentro de la categoria de:
a. Residuos biocontaminados
b. Residuos peligrosos.
¢. Residuos especiales.
13. Los frascos de medicamentos que se descartan, por ser medicamentos vencidos, estan
clasificados dentro de la categoria de:
a. Residuos comunes.
b. Residuos especiales.

c. Residuos peligrosos.
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14. Los restos de alimentos que han dejado los pacientes, estan clasificados dentro de la
categoria de:

a. Residuos especiales.
b. Residuos comunes.
c. Residuos biocontaminados.
15. El mercurio del termémetro que ha escapado de su bulbo por rotura de este Gltimo, estan
clasificados dentro de la categoria de:
a. Residuos especiales.
b. Residuos comunes.
c. Residuos punzocortantes.
16. Los recipientes para objetos Punzo Cortantes se llenan hasta:
a. Sus % partes
b. Sus Y% partes
c. Su totalidad.
17. Sefale las 3 categorias de residuos sélidos que genera un hospital segiin la Norma Técnica
MINSA:
a. Peligrosos, organicos y punzo cortante
b. Peligrosos, comunes e inorganicos
c. Biocontaminados, especiales y comunes
18. Cada categoria de residuos solidos debe tener su propio recipiente, ¢qué recipiente debe
tener el simbolo universal de riesgo biol6gico?
a. Los recipientes organicos.
b. Los recipientes especiales.
c. Los recipientes biocontaminados.
19. ¢De qué color deben ser los recipientes para residuos biocontaminados?
a. Color rojo.
b. Color negro.
c. Color amarillo.
20. ¢De qué color deben ser los recipientes de residuos especiales?
a. Color rojo.
b. Color negro.

¢. Color amarillo.
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GUIA DE OBSERVACION

Medir el nivel de cumplimiento de la NTS N.° 144.

Técnica: Observacion

ETAPAS

mouoZzm=—w

>

omom<

>0zCz

DIMENSION PREVENIR

Acondicionamiento

1. Cuenta con recipientes necesarios para la aplicacion de la fase de segregacién de los
residuos solidos en los servicios

2. Se dispone los recipientes, de bolsas de polietileno de color rojo, negro y amarillo,
para la identificacion de los residuos sélidos.

3. Se dispone de recipientes resistentes, para el descarte de los residuos punzocortantes.

Segregacién

4., Descarta las agujas y jeringas en un recipiente resistente, como exige las normas de
manejo de residuos.

5. Selecciona los residuos solidos de acuerdo a lo que exige las normas de manejo de
residuos, antes de eliminarlos.

6. Descarta los residuos en recipientes separados de acuerdo al tipo de residuo.

DIMENSION DE CONTROLAR

Recoleccion y transporte interno

7. Se transportan los residuos dentro de las instalaciones del hospital desde los servicios,
hasta el almacenamiento final en vehiculos de traccién manual.

8. En caso de utilizarse los ascensores, para el transporte de residuos sélidos. ¢Se utilizan
los ascensores en horas de menor afluencia de personas?

9. Se procede a la limpieza de los ascensores, después de usarlo para el traslado de los
residuos solidos

Almacenamiento central

10. Respeta los espacios sefialados para los diferentes tipos de residuos en el lugar que
tiene el hospital para el almacenamiento central de residuos.

11. Se realiza la limpieza del ambiente para almacenamiento central, luego de la
evacuacion de los residuos.
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12. Hace permanecer los residuos un tiempo no mayor de 24 horas en el almacenamiento
central.

Tratamiento de residuos s6lidos

13. Se realiza el tratamiento de los residuos, con por lo menos un método de tratamiento,
antes de su almacenamiento final.

14. El equipo que emplea para el tratamiento de los residuos biocontaminados, se
encuentra en buen estado de conservacion

15. Se realiza el tratamiento de los residuos sélidos en un espacio exclusivo para esta
finalidad.

DIMINSION MINIMIZAR

Recoleccion y transporte externo

16. Se dispone de una indumentaria de proteccion personal para el manejo de residuos
biocontaminados, cuando realiza el traslado de los residuos.

17. Recibe capacitaciones para el manejo de residuos sélidos hospitalarios.

Disposicion final

18. Se dispone los residuos sélidos hospitalarios en un lugar que esté aislado de los
residuos municipales

19. Se realiza el enterramiento de los residuos biocontaminados en lugar destinado para
la disposicion final.

20. Los residuos solidos hospitalarios son tirados al aire libre en el relleno sanitario
municipal.
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Anexo 4. Validacion por juicio de expertos

L Datos generales

L1, Apellidos y nombres: Mg. Alex Vilder Guerrero Becerra

12. Cargo e Institucion donde labora: Docente de la Universidad Nacional Jaén

13. Nombre del Instrumento: “Conocimiento sobre manejo de residuos sélidos hospitalarios”
14. Autor del Instrumento: Ingrid Stefany Cervera Escalante, Aldo Aimar Centurion Dominguez

I Aspecto de validacién

CRITERIOS INDICADORES INACEPTABLE MINIMAMENTE ACEPTABLE
ACEPTABLE

20% | 30% | 40% | 50% | 60% | 70% | 80% 90% | 100%
1. Claridad Esta formado con !
lenguaje comprensible

2. Objetividad Esta adecuado a las

! leyes y principios 7(
cientificos.

3. Actualidad Estaadecuadoalos |
objetivos y a las
necesidades reales de la |
investigacion. ‘

4. Organizacion | Existe una organizacion |
logica X

5. Suficiencia Toma ¢n cuenta los
aspectos metodoldgicos ><
esenciales

6. Intencionalidad | Esta adecuado para !
valorar la variable y la )(
hipétesis 1

7. Consistencia Se respalda en
fundamentos técnicos
y/o cientificos

8. Coherencia Existe coherencia entre
el problema, objetivos,
hipétesis, variable e
indicadores

9. Metodologia La estrategia responde
una metodologia y
diseifios aplicados para
lograr probar la
hipétesis.

10. Pertinencia El instrumento muestra
la relacion entre los
componentes de la X
investigacion y su
adecuacion al método
cientifico.

III.  Opinidn de aplicabilidad
v" Cumple con los requisitos para su aplicacion [E
v No cumple con los requisitos para su aplicacion. [

V. Promedio de valoracién

Correo .alek- gyetyere Buny-edu.pe
Teléfono  : 9106183371 GC
Fecha : 25 /to (2022
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L. Datos gencrales

L1, Apellidos y nombres: MSe. Esp. T. Adolo Diaz Ginez

1.2. Cargo e Institucion donde labora: Laboratorio Clinico Especializado CADILAB

L3. Nombre del Instrumento: “Conocimiento sobre manejo de residuos sélidos hospitalarios”
L4. Autor del Instrumento: Ingrid Stefany Cervera Escalante, Alde Ahmar Centurion Dominguez

11. Aspecto de validacion

CRITERIOS INDICADORES INACEPTABLE MINIMAMENTE ACEPTABLE
ACEPTABLE
20% | 30% | 40% | 50% | 60% | 70% | 80% | 90% | 100%
1. Claridad Esta formado con .
: lenguaje comprengible 7(
2. Objetividad Esta adecuado a las
leyes y principios '?Q
cientificos. :
3. Aciualidad Esta adecuade a los
objetivos v a las 7{
necesidades reales de la
investigacion,
4, - Organizacién Hxiste una organizacion .
lagica g
5. Suficiencia Toma en cuenta los
aspectos metodologicos K
esenciales o 5¥
6. Intencionalidad | Esta adecuado para .
valorar la variable y 1a
hipdtesis %

7. Consistencia Se respalda en

fundamentos técnicos 7(

y/o cientificos

8. Coherencia Existe coherencia entre
el problema, objetivos, i

hipétesis, variable e X

indicadores

9. Metodologia La estrategia responde

una metodologia y '

disefios aplicados para ><

lograr probar la

hipdtesis.

10. Pertinencia El instrumento muestra

la relacion entre los

componentes de la 7&

investigacion y su

adecuacién al método

cientifico.

III.  Opinién de aplicabilidad
v Cumple con los requisitos para su aplicacion é]
v' No cumple con los requisitos para su aplicacion, [e=]
IV.  Promedio de valoracién VHITA
Correo : )DOVlQY ,1 O:\f@ 6 Mo [ GOW
Teléfono : 93 4*0?.44‘ 54Q =
Fecha ; ZG de OC(f“l/bYe GIQ( 2}0,23 j

FIRMA _—
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. Datos generales
1.1 Apellidos y nombres: Dr. Samamé Céspedes José Guillermo
1.2 Cargo ¢ Institucion donde labora: Profesor principal tiempo parcial de la Universidad Nacional de Jaén
1.3 Nombre del Instrumento motivo de evaluacion: “Conocimiento sobre el manejo de residuos hospitalarios”
1.4 Autor del Instrumento: Ingrid Stefany Cervera Escalante y Aldo Aimar Centurion Dominguez

IL  Aspecto de validacién

+

CRITERIOS

INDICADORES

INACEPTABLE

MINIMAMENTE
ACEPTABLE

ACEPTABLE

20% | 30% | 40%

50% | 60% | 70%

80% | 90% | 100%

1. Claridad

Esta formado con
lenguaje comprensible

X

2. Objetividad

Esta adecuado a las
leyes y principios
cientificos.

X

3. Actualidad

Esta adecuado a los
objetivos y a las
necesidades reales de la
investigacion.

4. Organizacion

Existe una organizacion
logica

5. Suficiencia

Toma en cuenta los
aspectos metodologicos
esenciales

6. Intencionalidad

Esta adecuado para
valorar la variable y la
hipdtesis

7. Consistencia

Se respalda en
fundamentos técnicos
y/o cientificos

8. Coherencia

Existe coherencia entre
el problema, objetivos,
hipétesis, variable e
indicadores

9. Metodologia

La estrategia responde
una metodologia y
disefios aplicados para
lograr probar la
hipétesis.

10. Pertinencia

El instrumento muestra
la relacién entre los
componentes de la
investigacion y su
adecuacion al método
cientifico.

III.  Opinién de aplicabilidad

v" Cumple con los requisitos para su aplicaciéon

v" No cumple con los requisitos para su aplicacion.

IV, Promedio de valoraciéon

Correo
Teléfono

Fecha
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Anexo 5. Validacidn de expertos

Validador/Experto

Opinion de aplicabilidad

Dr. José Guillermo Samamé Céspedes
Mg. Alex Vilder Guerrero Becerra

MSc. Esp. T. Adolfo Diaz Ginez

Conocimiento del manejo de RSH Cumplimento de
laNT144
Aplicable Aplicable
Aplicable Aplicable
Aplicable Aplicable
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Anexo 6. Tablas Anexas

Tabla 6. Test de normalidad.

Ho: Los datos tienen una distribucién normal

Hi: Los datos no tienen una distribucién normal

Kolmogorov-Smirnov

Statistic df Sig.

V1. Conocimiento de manejo de RRSS ,049 102 ,200
V2: Cumplimiento de la Norma Técnica N° 144 ,088 102 ,000
MINSA/DIGESA

a. Lilliefors Significance Correction.

En la tabla anterior, se detalla el Test de Normalidad de los datos de las variables bajo estudio.
Dado que la muestra supera las 50 observaciones, se utiliza el test de Kolmogorov-Smirnov. Se
observa que el nivel de significancia para la prueba de normalidad de la variable "Manejo de
RRSS "es superior a 0.05, mientras que para la variable "Cumplimiento de la Norma Técnica
N.° 144 MINSA/DIGESA" es inferior a 0.05. En consecuencia, se confirma que los datos de la
variable "Manejo de RRSS" siguen una distribucion normal, mientras que los datos de la
variable "Cumplimiento de la Norma Técnica N.° 144 MINSA/DIGESA" presentan una

distribucién no normal o no paramétrica.

Dado que al menos una de las variables tiene una distribucion no parametrica, se opta por
utilizar el coeficiente de correlacion Rho de Spearman. Este coeficiente es una prueba

estadistica no paramétrica, y su interpretacion se realiza segun la tabla proporcionada.
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Tabla 7. Grado de relacion del coeficiente de correlacion de Spearman.

Rango Relacion

-0,91a-1,00 Negativa perfecta

-0,76 a -0,90 Negativa muy fuerte

-0,51a-0,75 Negativa considerable o moderada
-0,11a-0,50 Negativa media

-0,01a-0,10 Negativa débil

0 No existe relacion

+0,01 a +0,10 Positiva débil
+0,11 a +0,50 Positiva media
+0,51 a +0,75 Positiva considerable o moderada

+0,76 a +0,90 Positiva muy fuerte

+0,91 a +1,00 Positiva perfecta

Nota. Elaboracion propia basada en Hernandez y Fernandez (1998).
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Anexo 7. Confiabilidad del instrumento

El alfa de Cronbach se interpreta de diferentes maneras en la literatura, el enfoque generalmente
aceptado se presenta en la tabla a continuacion. Para interpretar el coeficiente del coeficiente
alfa de Cronbach hay que considerar lo siguiente: (a) > 0,9 La consistencia interna de la escala
es alta, (b) 0,7 < a <0,9 La escala tiene consistencia interna, (¢) 0,6 < a <0,7 La consistencia
interna de la escala es aceptable, (d) 0,5 < a <0,6 La consistencia interna de la escala es débil,

y (e) @ <0,5 La escala no tiene consistencia interna.

Tabla 8. Resultados del célculo del estadigrafo Alpha de Cronbach para las variables

Alpha de Numero de
Resultado
Cronbach elementos
Conocimiento del manejo de
residuos solidos hospitalarios 0,861 20 Muy bueno
Cumplimiento de la norma
0,950 20 Excelente

técnica n° 144
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Anexo 8. Encuestas con respuestas del personal asistencial y guia de observacion llenada al
visualizar el cumplimiento de la Norma Técnica N° 144.

CUESTIONARIO PARA EVALUAR EL NIVEL CONOCIMIENTO DEL MANEJO DE
RESIDUOS SOLIDOS HOSPITALARIOS

INSTRUCTIVO: El presente cuestionario se realizard con el fin de evaluar el
“Conocimiento sobre el manejo de residuos sélidos hospitalarios en el personal asistencial
del Centro de Salud Morro Solar, 2024”. Por lo que se le solicita responder con total
honestidad segun sea su conocimiento respecto a lo que se plantea.
1. (A qué se denomina Residuos Sélidos Hospitalarios?
A aquellos generados en los procesos y actividades de atencién e investigacion médica
/@ en los establecimientos de salud.
b. A todos los residuos que se generan en un hospital
c. A los restos de comida generada en el servicio de nutricién del hospital.
2. ;A qué se refiere la etapa de: “Acondicionamiento” para el manejo de residuos
solidos hospitalarios?
a. Es separar los residuos en diferentes tipos de bolsas de plastico
b. Es dar el ambiente necesario para el tratamiento de los residuos sélidos en los servicios
c. Es implementar de materiales ¢ insumos necesarios para descartar los residuos, de
acuerdo a las actividades que se realiza en el establecimiento de salud
3. ;A qué sc refiere la etapa de: “Segregacién” de los residuos sélidos?
a. A retirar los residuos sélidos fuera del servicio, todas las maiianas
A la separacion de los residuos sélidos en su punto de origen
c. Al aislamiento de los residuos solidos
4. El personal asistencial en un hospital, siempre estd en riesgo de sufrir algin daiio,
por el contacto con residuos peligrosos, entre los cuales se destaca:
a. Los residuos comunes
s residuos punzo cortantes.
c. Los residuos de la cocina del hospital.
5. Sciiale cual es método correcto para descartar los residuos punzocortantes en un

hospital.

@cscartarlo en un recipiente resistente
b. Antes de descartar en un recipiente se debe de doblar las agujas hipodérmicas

c. Antes de descartar, se debe encapsular las agujas hipodérmicas
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6. ;Snbe usted en que serviclos del hospital se debe colocar las seiiales universales de:

"Riesgo biolégico"?
a. Solamente en ¢l servicio de Emergencia.
b. En todos los scrvicios altamente contaminados
fc:}olmncnlc en ¢l servicio de Laboratorio
7. Sefiale In recomendacién importante que se debe tener en cuenta, cuando se realiza
ol transporte de los residuos dentro del hospital
a. Tener todo el material necesario, en buen estado de conservacion
b-Coincidir ¢l cruce con las rutas de: alimentos, ropa limpia y traslado de pacientes
/c/ | establecimiento debe contar con una ruta de traslado sefializado.
8. ¢Sabe usted, que caracteristicas debe tener el recipiente, en los cuales se desecha los

residuos sélidos Biocontaminados del servicio de Laboratorio?

@Pucdcn ser de pléstico, rotulado y con su simbologia
/ . A .
" 0. Dcben ser lavables, resistentes, rotulados y con su simbologia caracteristica

c. Recipiente con tapa de embudo invertido o media luna, con bolsa color rojo
9. Para usted: ;Qué clase de residuos mayormente genera un hospital?
a. Residuos comunes.
@lcsiduos biocontaminados.
¢. Residuos orgdnicos.
10._El transporte de los residuos sélidos fuera del hospital, debe ser realizado por:
a. Una Empresa Prestadora de Servicios de Residuos Sélidos.
b. Los carros basureros del municipio.
c. Una movilidad del hospital exclusivo para este tipo de servicios
11. Las jeringas y agujas hipodérmicas estin clasificados dentro de la categoria de:
a. Residuos punzocortantes
b. Residuos especiales.
c. Residuos biocontaminados.
12. Los frascos de medicamentos que ya han sido utilizados en el tratamiento del
paciente, estd clasificado dentro de la categoria de:
a. Residuos biocontaminados
b, Residuos peligrosos.

esiduos especiales.
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13. Los frascos de medicamentos que se descarta, por ser medicamentos vencidos, esta
clasificado dentro de la categoria de: ‘
a. Residuos comunes.
b. Residuos especiales.
c. Residuos peligrosos.
14. Los restos de alimentos que han dejado los pacientes, esta clasificado dentro de la
categoria de: :
a. Residuos especiales.

b. Residuos comunes.

@siduos biocontaminados.
~E]l mercurio del termémetro que ha escapado de su bulbo por rotura de este tiltimo,

esta clasificado dentro de la categoria de:
@esiduos especiales.
7 Residuos comunes.
c. Residuos punzocortantes.
16. Los recipientes para objetos Punzo Cortantes se llenan hasta:
@us % partes
. Sus Y partes
c. Su totalidad.
17. Seiiale las 3 categorias de residuos sélidos que genera un hospital segiin la Norma
Técnica MINSA:
a. Peligrosos, organicos y punzo cortantes
b. Peligrosos, comunes ¢ inorganicos
iocontaminados, especiales y comunes
18."Cada categoria de residuos sélidos debe tener su propio recipiente, ;Qué recipiente
debe tener el simbolo universal de riesgo bioldgico?
a. Los recipientes organicos.
b. Los recipientes especiales.

os recipientes biocontaminados.

qué color debe ser los recipientes para residuos biocontaminados?

. Color negro.

c. Color amarillo.
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20. ;De qué color debe ser los recipicntes de residuos especiales?
a. Color rojo.
b, Color negro.

lor amarillo.

51


https://v3.camscanner.com/user/download
JAIR
Rectángulo

JAIR
Rectángulo

JAIR
Texto tecleado
51


GUIA DE OBSERVACION PARA MEDIR EL NIVEL DI CUMPLIMIENTO DE LA

NTS N? 144

ETAPAS

A

N
\J "
E N
C C
E A
S

| ACONDICIONAMIENTO

1. Cuenta con recipientes necesarios para la aplicacién de la fase de segregacion de los

residuos solidos en los servicios

2 Sedisponc los recipientes, de bolsas de polietileno de color rojo, negro y amarillo, para

la identificacion de los residuos solidos
-

NN

3. Sc dispone de recipientes resistentes, para el descarte de los residuos punzocortantes.

SEGREGACION

4 Descarta las agujas y jeringas en un recipiente resistente, como exige las normas de

manejo de residuos.

5. Selecciona los residuos solidos de acuerdo a lo que exige las normas de mancjo de

residuos, antes de eliminarlos.

6. Descarta los residuos en recipientes separados de acuerdo al tipo de residuo.

N N NN

[ RECOLECCION Y TRANSPORTE INTERNO

hasta ¢l almacenamiento final en vehiculos de traccion manual.

8. En caso de utilizarse los ascensores, para ¢l transpoﬂc de residuos solidos. ¢Se utiliza

los ascensores cn horas de menor afluencia de personas?

9. Se procede a la limpieza de los ascensores, después de usarlo para el traslado de los

residuos solidos

<]

ALMACENAMIENTO CENTRAL

tiene ¢l hospital para ¢l almacenamiento central de residuos.

I1. Se realiza la limpieza del ambiente para almacenamiento central, luego de la

evacuacion de los residuos.

10. Respeta los espacios seiialados para los diferentes tipos de residuos en el lugar que

12. Hace permanecer los residuos un tiempo no mayor de 24 horas en ¢l almacenamiento

central

TRATAMIENTO DE RESIDUOS SOLIDOS

13 Sec realiza el tratamicento de los residuos, con por lo menos un método de tratamicento,

antes de su almacenamiento final.

14 El equipo que emplea para el tratamiento de los residuos biocontaminados, se

encuentra en buen estado de conservacion
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finalidad.

I5. Se realiza ¢l vatamiento de los residuos solidos en un espacio exclusivo para esta '/

RECOLECCION Y TRANSPORTE EXTERNO

16. Se dispone de una indumentaria de proteccién personal para el manejo de residuos

biocontaminados, cuando realiza el traslado de los residuos.

17. Recibe capacitaciones para el manejo de residuos solidos hdspitala;iog—

4

DISPOSICION FINAL

18. Se dispone los residuos sdlidos hospitalatios en un lugar que esté aislado de los
residuos mumicipales
19 !\;e realiza enterramiento de [os residuos biocontaminados en lugar destinado para la

disposicion tinal

20. Los residuos solidos hospitalarios son tirados al aire libre en ¢l relleno sanilario

municipal.
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LEYENDA.

=1

Correcto

=2

Incorrecto

Anexo 9. Resultados de la encuesta sobre conocimiento de manejo de residuos solidos y cumplimiento de la norma técnica N.° 144

MINSA/DIGESA en el Centro Salud Morro Solar Jaén, 2024

Tabla 9. Resultados del Cuestionario
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Tabla 10. Resultados de la guia de observacion
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Anexo 10. Carta de aceptacion de la institucion para la recoleccién de datos

A, \
- GOBIERNO REGIONAL CAJAMARCA
s DIRECCION REGIONAL DE SALUD CAJAMARCA 5 i
SUB REGION DE SALUD JAEN £ . “
‘ A - CLAS MORRO SOLAR GOBIERNO REGIONAL
“Afo del Bicentenario, de la consolidacién de nuestra CAJAMAREA
COBIEAND BEGIONAL Independencia y la conmemoracién de las heroicas
CAJAMARCA B y

batallas de Junin y Ayacucho”.

Jaén, 18 de enero del 2024

CARTA N¢ 005-2024-GRC/DSRSJ/DG/CLASMS/G.

TESISTAS:
CENTURION DOMINGUEZ ALDO AIMAR
CERVERA ESCALANTE INGRID STEFANY

UNIVERSIDAD NACIONAL DE JAEN
ESCUELA PROFESIONAL DE TECNOLOGIA MEDICA
CARRERA PROFESIONAL DE TECNOLOGIA MEDICA

ASUNTO: AUTORIZACION PARA APLICAR INSTRUMENTO

Es grato dirigirme, saludarlo cordialmente y comunicarles qué,
se les concede la autorizacién para ejercer el proyecto de tesis denominado “NIVEL DE
CONOCIMIENTO DEL MANEJO DE LOS RESIDUOS SOLIDOS HOSPITALARIOS Y CUMPLIMIENTO
DE LA NORMA TECNICA NTS-N°144 MINSA/2018/DIGESA en el CLAS MORRO SOLAR, Jaén
2024”, la cual debera realizarse respetando la normativa institucional, la reserva vy

confidencialidad del caso.

Por tal cumplimiento, la presente investigacién tiene vigencia a

partir de la fecha.

FJCA/GERENTE
CC.Archivo.

Atentamente,

ARCA,
frGIaN Al UL CAJAM RG
oy o S O
NTEGRABA L AR
BEY il Ralan T a
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Anexo 11. Declaracion jurada de No Plagio
Uj

Universidad licenciada con Resolucion del Consejo Directivo N° 002-2018.SUNEDU/CD

UNIVERSIDAD NACIONAL DE JAEN

Ley de acreditacion N° 29304

Yo, Ingrid Stefany Cervera Escalante identificado con el DNI N° 71636068 estudiante de la carrera
profesional de Tecnologia Médica de la Universidad Nacional de Jaén, declaro bajo juramento que soy
autor del trabajo de investigacion: “CONOCIMIENTO DEL MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS
HOSPITALARIOS Y CUMPLIMIENTO DE LA NORMA TECNICA N.° 144 MINSA/DIGESA EN
EL CLAS MORRO SOLAR- JAEN, 2024.”

1. El mismo que presento para optar:() Grado de Bachiller (X) Titulo de profesional.

2. El Trabajo de investigacion no ha sido plagiado ni total ni parcialmente, para la cual se han
respetado las normas internacionales de citas y referencias para las fuentes consultadas.

El Trabajo de investigacion no atenta contra los derechos de terceros.

4. El Trabajo de investigacion no ha sido publicado ni presentado anteriormente para obtener algun
grado académico previo o titulo profesional.

5. Los datos presentados en los resultados son reales, no han sido falsificados, ni duplicados, ni
copiados. Por lo expuesto, mediante la presente asumo toda responsabilidad que pudiera derivarse
por la autoria, originalidad y veracidad del contenido del Trabajo de investigacion, asi como por
los derechos sobre la obra y/o invencion presentada. Asimismo, por la presente me comprometo a
asumir ademas todas las cargas pecuniarias que pudieran derivarse para la UNJ en favor de terceros
por motivo de acciones, reclamaciones o conflictos derivados del incumplimiento de lo declarado

o las que encontrasen causa en el contenido del Trabajo de investigacion.

De identificarse fraude, pirateria, plagio, falsificacion o que el trabajo de investigacion haya sido
publicado.

Bach. Cervera Escalante Ingrid Stefany
DNI. 71636068
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Anexo 12. Declaracién jurada de no plagio

‘ | UNIVERSIDAD NACIONAL DE JAEN
' Ley de acreditacion N° 29304

Universidad licenciada con Resolucion del Consejo Directivo N° 002-

2018. SUNEDU/CD

Yo, Aldo Aimar Centurién Dominguez identificado con el DNI N° 70084668 estudiante de la carrera
profesional de Tecnologia Médica de la Universidad Nacional de Jaén, declaro bajo juramento que soy
autor del trabajo de investigacion: “CONOCIMIENTO DEL MANEJO DE RESIDUOS SOLIDOS
HOSPITALARIOS Y CUMPLIMIENTO DE LA NORMA TECNICA N.° 144 MINSA/DIGESA EN
EL CLAS MORRO SOLAR- JAEN, 2024.”

1. El mismo que presento para optar: () Grado de Bachiller (X) Titulo de profesional.

2. El Trabajo de investigacion no ha sido plagiado ni total ni parcialmente, para la cual se han
respetado las normas internacionales de citas y referencias para las fuentes consultadas.

3. El Trabajo de investigacion no atenta contra los derechos de terceros.

4. El Trabajo de investigacion no ha sido publicado ni presentado anteriormente para obtener algin
grado académico previo o titulo profesional.

5. Los datos presentados en los resultados son reales, no han sido falsificados, ni duplicados, ni
copiados. Por lo expuesto, mediante la presente asumo toda responsabilidad que pudiera derivarse
por la autoria, originalidad y veracidad del contenido del Trabajo de investigacion, asi como por
los derechos sobre la obra y/o invencidn presentada. Asimismo, por la presente me comprometo a
asumir ademas todas las cargas pecuniarias que pudieran derivarse para la UNJ en favor de terceros
por motivo de acciones, reclamaciones o conflictos derivados del incumplimiento de lo declarado

o las que encontrasen causa en el contenido del Trabajo de investigacion.

De identificarse fraude, pirateria, plagio, falsificacion o que el trabajo de investigacién haya sido
publicado

Bach. Centurion Dominguez Aldo Aimar
DNI. 70084668
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Anexo 13. Compromiso del Asesor

Y

Universidad licenciada con Resolucion del Consejo Directivo N° 002-2018.SUNEDU/CD

UNIVERSIDAD NACIONAL DE JAEN

Ley de acreditacion N° 29304

FORMATO 1: COMPROMISO DEL ASESOR

Magister D.N.I (x) / Pasaporte () / Carnet de Extranjeria () N° 18203074 con conocimiento del Reglamento
General de Grado Académico y Titulo profesional de la Universidad Nacional de Jaén, se compromete y
deja constancia de las orientaciones a los Estudiantes: Centurion Dominguez Aldo Aimar; Cervera

Escalante Ingrid Stefany de la carrera profesional de Tecnologia Médica en la formulacién y ejecucion del:
() Plan de investigacion

() Informe Final de Trabajo de Investigacion

() Proyecto de Tesis

(X) Informe final de Tesis

() Informe Final de trabajo por suficiencia Profesional

Por lo indicado doy testimonio y visto bueno que el Asesorado ha ejecutado el Trabajo de Investigacion;

por lo que en fe a la verdad suscribo la presente.

Lt

Dr. José Celso Paredes Carranza
Asesor
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Anexo 14. Evidencias fotograficas

::ﬂut . B R |
T GOBIERNOREGIONALChmagea RIS ?'/’
E R —

DIRECCION REéIONAL DE SALUD cAJ

AMARCA ||
RED INTEGRADA DE SALUD JAEN ¥ |
B\ | :
l ANITARIE —
,l"'l ‘ REB = ae—
GOBIERND REGIDNAL CAJAMARCA
Y & TED NTESRATADESALID A
T e 08A SHTHRI NORSD SOLIR
. - ‘ G oumoocems
¥ \\\ e TURNO MANANA . TURNOTARDE
N | 200 = WL | L0 - e |
‘ e
< " .
Tenaies s
-l et unusstre.
4 H Bs ol
i | e 076480129
Lin1Séh
¥ WEEITS
cuMuchD— T X
ONO
il o ;
il )| ve
: J l q P, 3
3 =X :
= cunu'n‘ %
w1
X = )

Imagen 1. A. Clas Morro Solar, ubicado en el Distrito de Jaén, Provincia de Jaén, Departamento
de Cajamarca.

66



Imagen 2. Recoleccion de datos
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