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Resumen: Objetivo: Determinar el conocimiento sobre la
clasificacién de residuos hospitalarios en profesionales de
enfermerfa que trabajan en diferentes IPS de Cartagena, 2021.
Materiales y métodos: Se dised un estudio cuantitativo,
descriptivo y de corte transversal con una poblacion de
profesionales de enfermeria que se encontraban laborando en una
IPS en la ciudad de Cartagena, la muestra fue de 124 individuos a
través de un muestreo de bola de nieve, a quienes se les aplicé una
encuesta estructurada virtual (dividida en dos partes); se hizo un
andlisis estadistico univariado y bivariado.

Resultados: La poblacién estuvo conformada en su mayoria por
mujeres en un 90,3% (112), mayores de 36 afios un 33,9% (42),
y de los estratos 1y 2 un 59,7% (74). En cuanto a los aspectos
laborales el 38,7% (48) son de hospitalizacién; un 66,9% (83) de
instituciones privadas, y tienen entre seis a diez afios de experiencia
un 33,9% (42). Ademads, de acuerdo con la evaluacién de los
conocimientos sobre la clasificaciéon de los residuos, se observd
que un 58,9% (73) de los profesionales de enfermerfa tienen un
conocimiento regular y presentaron asociacién estadisticamente
significativa tinicamente con la variable sexo (p=0,004) y tipo de
institucién (p=0,049).

Conclusiones: Los profesionales de enfermerfa presentaron en su
mayoria conocimientos regulares en la clasificacién de los residuos
hospitalarios, en especial los de sexo femenino, con edades entre 31
a 36 anos, de estratos 3 y 4, residencia urbana, drea de laboratorio,
institucidn privada y tener mas de 10 afios de experiencia.

Palabras clave: Enfermeros, Residuos sanitarios, Conocimiento.

Abstract: Objective: To determine the knowledge about the
classification of hospital waste in nursing professionals who work
in different IPS of Cartagena, 2021.

Materials and methods: A quantitative, descriptive and cross-
sectional study was designed with a population of nursing
professionals who were working in IPS in the city of Cartagena,
the sample was 124 individuals through a snowball sampling, to
which a virtual structured survey was applied (divided into two
parts), a univariate and bivariate statistical analysis was carried out.
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Results: The population was made up mostly of women 90.3%
(112), older than 36 years 33.9% (42) and strata 1 and 2 59.7%
(74). Regarding labor aspects, 38.7% (48) are hospitalized, 66.9%
(83) from private institutions and 33.9% (42) have between
six and ten years of experience. In addition, according to the
evaluation of knowledge about the classification of residues, it was
observed that 58.9% (73) of the nursing professionals have regular
knowledge and presented a statistically significant association
only with the gender variable (P= 0.004) and type of institution
(P=0.049).

Conclusions: Most of the nursing professionals presented regular
knowledge in the classification of hospital waste, especially those
of the female sex, aged between 31 to 36 years, from strata 3 and
4, urban residence, laboratory area, private institution. and have
more than 10 years' experience.

Keywords: Nurses, Sanitary waste, Knowledge.

INTRODUCCION

Los residuos hospitalarios son conocidos en principio por ser altamente
peligrosos, debido a que estos pueden generar riesgos de contaminacién a nivel
bioldgico, a través de la diseminacién de microorganismos patdgenos, sustancias
quimicas, ya sea por los medicamentos, material carcinogénico o radioactivo
que pueden afectar la salud del personal, familia y comunidad[1]. Ademis,
estos residuos representan un importante desafio mundial debido a los peligros
potenciales para el medio ambiente y la salud publica. Los trabajadores de la salud
(TS) tienen un riesgo excepcionalmente alto de contaminacion potencial por
desechos médicos, debido a la naturaleza de su trabajo y la proximidad a este tipo
de desechos [2].

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) estima que alrededor del 85% de
los residuos hospitalarios no son peligrosos (comparables a los desechos domésti-
cos), mientras que el 10% son infecciosos (cultivos y existencias de agentes
infecciosos, desechos de pacientes infectados, desechos contaminados con sangre
y sus derivados, muestras de diagndstico desechadas, animales infectados de
laboratorios, materiales y equipos contaminados) y desechos anatémicos (partes
del cuerpo reconocibles y cadéveres de animales) y el 5% restante son residuos
peligrosos (quimicos, radiactivos) [3]. Por otro lado, en Colombia se observa que
en hospitales que tienen un nivel de complejidad basico-medio a nivel ptblico, sin
incluir otro tipo de instituciones con caracteristicas privadas y teniendo en cuenta
el nimero de camas que presentan cada una de ellas, se generan aproximadamente
8.500 toneladas/afio de este tipo de residuos, los cuales constituyen potenciales
agentes de transmision, en especial de enfermedades virales como el SIDA, la
hepatitis B y hepatitis C, ya sea por lesiones o accidentes de la misma practica
laboral, lo que pone en riesgo la salud del equipo que se encarga de la atencién de
los pacientes y para aquellos que se encargan de la manipulacidn de este tipo de
residuos, tanto a nivel interior como exterior de las instituciones [4].

Por otrolado, en cuanto alos conocimientos sobre el manejo de los residuos, un
estudio realizado en el Hospital de Quillabamba la Convencién, en Cusco, Peru,
en profesionales de enfermerfa sobre la eliminacién de residuos hospitalarios, se
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encontr6 que el 14% tenia un manejo inadecuado de estos, demostrando que
existe probabilidad de incrementar la morbilidad de los pacientes y del mismo
personal de salud por elalto riesgo de contaminacién por el desconocimiento[5].
Igualmente, otro estudio en el Hospital Santa Rosade Puerto Maldonado, Pert,
en el personal asistencial,se observé que hay deficiencias en el conocimiento
delmanejo de residuos hospitalarios del 37%, por lo cualla institucién debe
realizar actividades de formaciény afianzamiento de los conocimientos del
personal desalud [6].

Sin embargo, a nivel nacional son escasas las investigaciones con respecto al
tema de estudio, pero existen algunos trabajos que hablan de los conocimientos
de los enfermeros en formacidn, como el realizado en estudiantes de décimo
semestre del programa de Enfermeria de la Universidad de Santiago de Cali,
en el cual arroj6 resultados tanto positivos como negativos con relacién a los
conocimientos sobre el manejo de residuos hospitalarios [7].

Por lo anterior, la ausencia de gestién de los residuos hospitalarios constituye
un problema serio para los profesionales de enfermeria, debido a que dentro
de sus tareas que incluyen actividades administrativas en los diferentes servicios
de atencidn, generalmente las soluciones que se presentan se centran principal-
mente en la implantacién de su manejo, pero sin un proceso sistematizado o
dirigido, y sin que haya una preparacién de los profesionales en que muchas veces,
no son adecuadamente capacitados para gestionar la segregacion correcta de los
residuos provenientes de los cuidados de la salud que realizan [8]. Por lo tanto, se
requiere en los enfermeros grandes habilidades de liderazgo, cualidad esencial en
el proceso del trabajo y la administracién. Dia a dia esta profesion es sometida a
un replanteamiento y una redefinicién de sus funciones, de manera que asegure
su papel y su compromiso con la sociedad, y asi ayude a proporcionar una mayor
calidad en la atencidn a la salud [9].

En la actualidad con la atencién a pacientes con Covid-19, el personal de
enfermeria debe estar en capacidad de conocer la adecuada disposicién de los
elementos de proteccién personal y el manejo de los residuos hospitalarios que
estuvieron en contacto con los pacientes dentro de las habitaciones, para evitar
el contagio de dicha infeccién a otros pacientes. Recientemente un estudio en
Ecuador ha podido determinar que las enfermeras tienen la capacidad de dar un
manejo y una buena clasificacién a dichos elementos y alos residuos hospitalarios,
evitando la propagacion de este virus [10]. Por lo tanto, el presente estudio
tiene como objetivo determinar el conocimiento sobre la clasificacién de residuos
hospitalarios en profesionales de enfermeria que trabajan en diferentes IPS de la
ciudad de Cartagena.

MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio observacional, descriptivo de corte transversal con
los profesionales de enfermeria que se encontraban laborando en diferentes
instituciones prestadoras de servicios de salud (IPS) y servicios como urgencias,
hospitalizacién, cirugia, Unidad de Cuidados Intensivos, entre otros, en la
ciudad de Cartagena en el 2021. Para determinar el nimero de enfermeros
participantes se hizo un muestreo no probabilistico por bola de nieve, debido
a que no se tenia acceso a instituciones de salud para la toma directa de
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la informacién, definido por los protocolos instaurados por la pandemia.
Fueron incluidos los profesionales de enfermeria que estuvieran laborando en
instituciones prestadoras de servicios de salud de Cartagena y que aceptaran
participar mediante firma del consentimiento informado.

Para la realizacién de esta investigacién se cred una encuesta a partir de la
literatura publicada a la fecha sobre el tema [11] y el Decreto 2676 de 2000
[12], en el cual se reglamenta la gestion integral de los residuos hospitalarios y
similares en Colombia. Ademas, fue validado por un grupo focal de expertos;
dadas las condiciones de la pandemia la encuesta se cred en Google Forms y
se aplic6 de forma virtual. Dicho instrumento consté de 23 preguntas, que se
subdividen en 2 componentes: I. Datos sociodemograficos y aspectos laborales y
I1. Conocimientos sobre clasificacién de residuos hospitalarios.

Se aplicd inicialmente a los profesionales de enfermeria conocidos y egresados
de la institucién por medio de difusién del enlace de la encuesta por correo o
por celular y a través de ellos se replicé a otros profesionales de enfermeria de la
region. Para determinar el grado de conocimientos y practicas, cada una de las
preguntas se recategorizd en: correcta con un valor 1 e incorrecta con valor 0, con
ello se realizé una sumatoria de las respuestas correctas con las cuales se formé
un puntaje de conocimientos. Los puntos de corte para determinar el nivel de
conocimientos sobre la clasificacién de residuos hospitalarios: Bueno (15 a 17),

Regular (8 a 14) y Malo (1a7).
Andlisis estadisticos

Para el anilisis se utilizé el paquete estadistico Stata/MP versién 13.0. Se
ejecutd un andlisis univariado donde las variables cualitativas (sociodemogrificas,
aspectos de trabajo y conocimientos sobre la clasificacion de residuos
hospitalarios) fueron presentadas como frecuencias absolutas y porcentajes.
Ademis, con el andlisis bivariado se evalud la asociacion entre el nivel de
conocimiento sobre clasificacion de residuos y las variables sociodemograficas y
laborales, por medio de las pruebas de Chi2 de Pearson o el Test Exacto de Fisher.
Para todas las pruebas se considerd una significancia estadistica de valores p<0,05.

Consideraciones éticas

El presente estudio tiene como fundamentacion la Declaracién de Helsinki,
en especial con los principios éticos establecidos para la investigacién como el
respeto por la libertad de la persona para hacer parte del estudio, la justicia
para realizar un trato equitativo para todos y la beneficencia, debido a que
no se causara dano alguno a los participantes. Ademds, se tuvo en cuenta la
Resolucién 008430 de 1993, la cual dicta, de acuerdo con su clasificacién de los
riesgos, como una investigacion sin riesgo, debido a que se incluyeron tinicamente
técnicas y métodos documentales de manera retrospectiva a los participantes del
estudio. Asi mismo, se contd con la autorizacién y aval del Comité de Etica de la
institucion educativa patrocinadora en su Acta 002 IIP 2021.

74



Claudia Alejandra Orgulloso Bautista, et al. Conocimientos sobre clasificacion de residuos hospitalarios en profesionales de enfermeria que ...
RESULTADOS

De acuerdo con las caracteristicas sociodemograficas, la poblacién estuvo
conformada por 124 profesionales de enfermeria, en la cual un 90,3% eran
mujeres, el 33,9% tenian una edad mayor de 36 anos, el 59,7% pertenecen a los
estratos socioeconémico 1y 2, y viven en zona urbana un 85,5%. Ademis, en
cuanto a los aspectos laborales un 38,7% estan en el servicio de hospitalizacion,
principalmente en el sector privado en un 66,9% y 33,9% tienen entre seis a diez
afos de experiencia laboral (Tabla 1).

Variables n %

Sexo

Femenino 112 90,3
Masculino 12 9,7
Edades

18-24 anos 13 10,5
25-30 afios 38 30,6
31-30 afios 31 25,0
Mayor 36 anos 42 339

Estrato socioecondémico

Estrato 1y 2 74 59,7
Estrato 3y 4 47 379
Estrato 5y 6 3 2.4

Lugar de residencia

Rural 18 14,5
Urbano 106 85,5
Servicio donde labora

Cirugia 7 5,6

Hospitalizacion 48 38,7
Laboratorio 1 3.2

ucl 45 36,3
Urgencias 20 16,1

Tipo de institucién

Privada 83 66,9
Publica 41 33,1
Experiencia laboral

< de 5 anos 41 33,1
De 6a 10 aios 42 339
Mis de 10 afios 41 33,1

Tabla 1. Caracteristicas sociodemogréficas y aspectos laborales de la poblacién de estudio

Con respecto a los conocimientos de los encuestados sobre la clasificacion de
los residuos hospitalarios y de acuerdo con la evaluacion de las respuestas correc-
tamente contestadas, la mayoria tiene un conocimiento regular con un 58,9%
(Figura 1). Igualmente, al evaluar las preguntas de manera individual (Tabla 2),
se puede destacar que el 68,5% tiene conocimiento sobre cudl de los lugares
son generadores de residuos hospitalarios, como consultorios odontoldgicos,
barberia y salas de tatuaje, el 93,5% respondié correctamente que las agujas
usadas se depositan en el guardidn, el 79,0% conoce en qué consiste el proceso
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de desactivacion de residuos, el 94,4% sabe que el residuo biodegradable no es
un residuo hospitalario peligroso, el 64,5% tiene conocimiento de que la ropa
desechable corresponde a residuos hospitalarios biosanitarios y un 77,4% sabe
que los firmacos parcialmente usados, vencidos o deteriorados se clasifican como
quimicos.

Sin embargo, es importante mencionar que un 57,3% no tiene claro en
que la recolecciéon de residuos es la accidén consistente en retirar los residuos
hospitalarios y similares del lugar de almacenamiento ubicado en las instalaciones
del generador, el 82,3% no contest6 correctamente que los restos de ampolleta
no corresponden a residuos quimicos hospitalarios, 51,6% (64) no tiene
conocimiento de que los citotdxicos son excedentes de farmacos provenientes
de tratamiento oncolégico y un 69,4% (86) del personal encuestado respondid
incorrectamente al no tener conocimiento acerca de que la rubeola no es una
enfermedad generada por la gestion inadecuada de residuos quimicos (Tabla 2).

| ETH [ Regular
I Suenc

Figura 1. Proporcién de conocimientos sobre clasificacion de
residuos en profesionales de enfermeria de IPS de Cartagena.
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Preguntas n %
3Qué son los residuos hospitalarios?
Correcto 61 49.2
+Cuil (es) de los siguientes lugares son generadores de resid hospitalarios y simil
Correcto 85 68.5

3Qué norma rige la gestién integral de los residuos hospitalarios en Colombia?

Correcto 64 516

:En qué consiste la desactivacién de residuos hospitalarios y similares?

Correcto 98 790

3En qué consiste la recoleccién de residuos hospitalarios y similares?

Correcto 53 427

Indicar el tratamiento correcto de los residuos hospitalarios y similares

Correcto 66 532

+Cudl es el sitio de descarte correcto de las agujas utilizadas?

Correcto 116 93,5

+Cudl de los siguientes es un residuo hospitalario NO peligroso?

Correcto 117 94,4

Los siguientes son residuos hospitalarios reciclables, excepto

Correcto 70 56,5

3Cudl de los siguientes no corresponde a residuos quimicos hospitalarios?

Correcto 22 17,7

3Cuil de los siguientes corresponde a residuos hospitalarios biosanitarios?

Correcto 80 64,5

Los fdrmacos parcialmente usados, vencidos o deteriorados se clasifican como

Correcto 96 774

Los excedentes de farmacos de tratamientos oncolégicos y elementos utilizados en su aplicacion se clasifican como

Correcto 60 484

Las siguientes enfermedades pueden ser generadas por la gestion inadecuada de residuos infecciosos, excepto

Correcto 93 75,0

Las siguientes enfermedades pueden ser generadas por la gestion inadecuada de residuos quimicos hospitalarios,
excepto

Correcto 38 30,6

sSabe usted qué efectos trae la inadecuada clasificacion de residuos hospitalarios al medioambiente?

Correcto 118 95,2

sSabe usted qué efectos trae el inadecuado manejo de residuos hospitalarios en los pacientes?

Correcto 37 298

Tabla 2. Conocimientos sobre clasificacién de residuos hospitalarios por profesionales de enfermeria

Aspectos relacionados con los conocimientos sobre clasificacion de residuos
hospitalarios y variables sociodemogrdficas-aspectos laborales (andlisis bivariado)

En el andlisis bivariado se buscé reconocer la relacién entre la variable
dependiente frente a las variables sociodemogrificas y de aspectos laborales. Se
encontrd que el nivel de conocimiento sobre la clasificacién de los residuos
hospitalarios se asocié significativamente con el sexo (p= 0,004) y con el tipo
de institucién (p=0,049). Ademis, se destacé la mayor proporcién de un nivel
regular de conocimientos en el sexo femenino (61,6%), el tener una edad entre
los 31 a 36 afios (64,5%), tener un estrato socioecondémico de 3 - 4 (68,1%) y
ser de procedencia rural (60,4%). En cuanto a lo laboral, se encontré esta misma
tendencia al estar en una institucion de cardcter privado (66,3%), en los servicios
de laboratorio (75,0%), urgencias (60%) que son dreas que mancjan alto flujo
de residuos en la atencién de pacientes y un 65,9% el tener mas de 10 afos de

experiencia (Tabla 3).
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Variable ﬁ:;‘l‘; qug(‘ﬁ‘;r 1:;‘?:;’ Valor P
Sexo
Femenino 25,9(29) 61,6 (69) 12,5(14)
Masculino 16,7 (2) 33,3 (4) 50,0 (6) Q04+
Edades
18-24 afos 23,1(3) 33,8(7) 23,0(3)
25-30 anos 31.6(12) 57,9 (22} 10,5 (4)
31-36 afios 226 (7) 64,5 (20) 12,9 (4) il
Mayor 36 afios 21,4(9) 57,2 (24) 21,4(9)
Estrato socioeconémico
Estrato 1y 2 324(21) 51,4 (38) 16,2 (12)
Estrato 3y 4 14,9 (7) 68,1(32) 17,0 (8) 0,133+
Estrato 5y 6 0,0(0) 100,0 (3} 0,0 (0)
Lugar de residencia
Rural 389(7) 50,0 (9) 11,1(2)
0,327+
Urbano 22,6 (24) 60,4 (64) 17,0 (18)
Arca de servicio
Laboratorio 0,0 (0) 75,0 (3) 25,0 (1)
Urgencias 250 (5) 60,0 (12} 150 (3)
Hospitalizacion 16.7 (8) 58,3 (28) 25,0(12) 0,163*
Cirugia 143 (1) 71,4 (5) 14,3 (1)
Ul 37.8(17) 55.5(25) 6,7 (3)
Tipo de institucion
Privada 21,7 (18) 66,3 (55) 12,0 (10)
Pablica 31.7(13) 44,0 (18} 24,3 (10) 0434
Experiencia laboral
< de 5 aios 31,7(13) 53.7(22) 14,6 (6)
De 6 a 10 afios 28,6 (12) 57,1 (24) 14,3 (6) 0,438"
Mis de 10 afios 146 (6) 63,9 (27) 19,5 (8)

Tabla 3. Conocimientos sobre clasificacion de residuos hospitalarios

de acuerdo con las variables sociodemograficas y aspectos laborales

* Fisher's exact; + Pearson chi2.
DISCUSION

El manejo de los residuos hospitalarios consiste en un proceso que parte
desde la manipulacién, el acondicionamiento, la segregacién, el transporte,
almacenamiento, transferencia, procedimiento y la disposicién final de estos
[5]. Dicho proceso puede constituir un gran problema para la contaminacién
del medio ambiente y mds atin para el personal de salud, los servicios que se
encargan de la eliminacién y quienes los manipulan. Es asi como el mal manejo, la
eliminacién indiscriminada y erratica de los residuos hospitalarios dentro de las
instalaciones de salud han sido ampliamente reconocidos como fuentes de infec-
ciones dentro de los hospitales y comunidades [13].

Ademds, se debe tener en cuenta que el profesional de enfermerfa, por
la realizacién de actividades de cuidados en su dmbito laboral, contribuye
a la generacién de residuos que pueden contener altas concentraciones de
microorganismos peligrosos, a través de materiales o insumos cortopunzantes,
gasas utilizadas para procedimientos que se contaminan con fluidos corporales,
jeringas usadas después de la administracién de un medicamento, papeles de
ordenes médicas, muestras de sangre, entre otros. Igualmente, se debe destacar
que los mismo pacientes y visitantes son generadores de varios tipos de desechos
[5]. Dichos materiales deben ser separados de acuerdo con la clasificacién
establecida, en recipientes adecuados para cada tipo de residuos.
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Los resultados de la presente investigacién muestran en el profesional de
enfermerfa un conocimiento regular (58,9%) en la clasificacién de los residuos
hospitalarios. Similar a lo observado en las investigaciones de Ramos en el 2019
en Pert, donde se determind que el nivel de conocimiento regular predominé con
un 74%, el 24% con un nivel bueno y solo un 2% un nivel malo [5]. En cuanto al
estudio de Seminario y cols [14], realizado en un hospital en Ecuador en ¢l 2015,
se observd que estos profesionales tienen un nivel de conocimientos generales de
la gestién interna que se realiza en la institucidn para el tratamiento de los dese-
chos hospitalarios generados, pero destacan que hacen practicas adecuadas en la
separacion de los residuos al momento de eliminarlos y una mayor proporcién
(94,4%) no conocen la nueva clasificacién instaurada para los desechos.

Por otro lado, otros estudios como el realizado por Mamani, encontré que
un 68,6% del personal de enfermeria tienen un nivel de conocimiento bueno
y el 31,4% es deficiente en cuanto al manejo de residuos sélidos hospitalarios
[6]. Al igual, que el realizado en un hospital terciario en la provincia del Cabo
Septentrional, Sudéfrica, donde més de la mitad (51,39%) de los participantes
se calificaron a si mismos con un conocimiento promedio sobre la a gestién
de residuos de riesgo sanitario, estos fueron el 57,89% de los médicos, el
48,08% de los profesionales de enfermeria, el 60% de los farmacéuticos y
46,15% de los técnicos de laboratorio [15]. Finalmente, en Dhaka, Bangladesh,
se reportd que casi un tercio de los médicos y enfermeras, dos tercios de los
tecndlogos y el personal de limpieza tenfan conocimientos inadecuados [16].
En muchas ocasiones esto sucede por la poca aplicacién o desconocimiento
del protocolo en el manejo de estos en las instituciones [17] o también, a la
falta de conciencia sobre el problema ambiental y las consecuencias de que una
segregacion incorrecta puede afectar al medio ambiente y a la salud del trabajador
[8].

Igualmente, un estudio realizado por Diaz B y Cols [7] en estudiantes de
enfermerifa demostrd en un 51% que no tienen muy claro la definicién de lo que
es un residuo hospitalario, el 69% no manejan las etapas del proceso de manejoy
eliminacién, pero de manera positiva un 57% conoce la norma que impone la re-
glamentacién en la gestién completa de los residuos en Colombia y con respecto
al descarte del material cortopunzante el 88% saben cudl es el recipiente correcto.
Resultados similares al estudio donde los profesionales de enfermeria contestaron
de manera incorrecta la pregunta sobre la definicién de los residuos, reconocen
que el tratamiento correcto de los residuos y conocen la norma establecida en
el pais. Ademas, se puede destacar que la mayoria sabe que las agujas usadas se
depositan en el guardidn, diferente al estudio realizado por la Universidad del
Valle del Cauca [18], que reporta un desconocimiento del 37% en el manejo
correcto de recipientes para desechos cortopunzantes.

En cuanto al conocimiento de la clasificacién de los residuos hospitalarios,
en el presente estudio una gran proporcion reconocia cudles eran los residuos
no peligrosos, los residuos que son reciclables y los residuos biosanitarios. En
comparacién con los resultados del estudio de Diaz B y cols [7], donde el
92% reconocen la clasificacion de los desechos peligrosos y el 96% muestran
conocimiento relacionado con los residuos reciclables. Igualmente, en un estudio
del hospital del Chocé [11] en el 2012, el 59,7% conocian la clasificacion de los
desechos hospitalarios de acuerdo con lanormayun 53,7% identificaban los tipos
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de residuos que podrian generar infeccion. Por el contrario, un estudio realizado
en un hospital de la provincia de Mpumalanga, Sudéfrica [19] se observé una alta
proporcién de profesionales sanitarios que no tenfan el conocimiento adecuado
sobre la correcta eliminacién de los desechos médicos, sin embargo, al momento
de la practica, si los eliminaba de manera adecuada. Por lo tanto, una clasificacién
inapropiada y un manejo desorganizado incrementan la cantidad de residuos
infecciosos y por ende, riesgos posibles en cuanto a la salud y el ambiente [20].

Otro aspecto fundamental en el estudio es el conocimiento del personal en
cuanto al manejo de los firmacos usados, vencidos o deteriorados, en un estudio
un 77,4% del personal encuestado conoce correctamente que este tipo de residuos
se encuentran en la categoria de residuos quimicos y que deben tener mucho
cuidado. Similar al estudio del Chocé [11], que reportaron que un 67,2% tenfan
una apropiada prictica para descartar medicamentos vencidos. Sin embargo, en
otro estudio en relacidn con el conocimiento sobre el descarte de medicamentos
vencidos y otra investigacion realizada en México [21], solo un 24% del personal
tenia conocimiento sobre el manejo correcto de este tipo de residuo.

Ademds, los profesionales de enfermeria en el estudio, en su mayoria,
reconocen el impacto que puede tener en la parte ambiental, pero falta
conocimiento en el impacto de la salud (presencia de enfermedades o lesiones)
por la inadecuada gestién y clasificacion de residuos hospitalarios, tanto en el
personal de salud y los pacientes. Similar a lo observado en el estudio de Diaz
y cols [7], donde el 57% saben las consecuencias que se pueden presentar al no
eliminar correctamente los residuos, en especial el efecto en el medio ambiente,
y un 71% sabe que estos generan riesgo de infecciones cruzadas e infecciones
asociadas en laatencién en salud. Difiriendo con el estudio realizado en Republica
Dominicana [22] en el 2016, en el que se refiere que solo el 15% tienen un
correcto conocimiento sobre el impacto que puede tener el medio ambiente por
la exposicién de materiales radioactivos y, otro estudio en México [23], informa
que un 95,3% de los estudiantes piensan que es importante la buena disposicién
de los residuos, debido a que ayudan a su proteccién y a la salud del paciente.

Finalmente, en el presente estudio, con relacion al andlisis bivariado, se
encontré que la relacién de los conocimientos sobre la clasificacion de residuos
hospitalarios con los aspectos sociodemogrificos y laborales existe una asociacién
con el sexo y el tipo de instituciéon donde laboran. Se destaca mayor porcentaje
de conocimiento regular en el sexo femenino, con edades entre 31 a 36 afios, con
procedencia urbanay de estratos 3 y 4. En cuanto a los aspectos laborales este fue
mayor en los funcionarios de instituciones privadas, con experiencia mayor a 10
afios y en los servicios de laboratorio como en urgencias; esto podria atribuirse al
hecho de ser areas donde se manejan con mayor frecuencia residuos peligrosos,
lo que influye de una manera positiva en el conocimiento de sus trabajadores
sobre el manejo de estos residuos. Igualmente, en un estudio realizado en Chocé
[11], no hallaron diferencias estadisticamente significativas al analizar el nivel de
conocimientos de acuerdo al sexo, drea de servicios, edad y el tiempo laborado
en la IPS. Igualmente, se evidencia una elevada proporcién de conocimientos
regulares en ambos sexos y casi todas las dreas de servicio evaluadas en especial
en el servicio de farmacia en un 57,1% y en los consultorios de consulta externa
con un 56,3%.
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Es importante destacar que, dentro de las limitaciones del estudio, se presenté
dificultad en el momento de la recoleccién de los datos, debido a no poder
acceder de una manera directa a cada una de las instituciones de salud y, por lo
tanto, fue muy poca la poblacién que se logré abordar, lo que generaria un sesgo
de seleccién. Por lo anterior, se sugiere considerar estos hallazgos con cautela,
dadas las caracteristicas de la poblacién evaluada. Igualmente, se pudo presentar
el sesgo de informacion no diferencial, relacionado con la medicién por medio
del auto reporte en los encuestados, lo cual llevarfa a una disminucién de la
magnitud de esta, al igual que un error en la estimacién por el tamafio de la
muestra; situaciéon propia de las circunstancias de la pandemia. Sin embargo,
se puede resaltar que a través de la presente investigacion se logra observar que
existe un déficit en el conocimiento del profesional de enfermeria que trabaja en
diferentes IPS de Cartagena, lo cual generaria la necesidad de fortalecer, desde
las diferentes instituciones de salud asi como las educativas, en esta tematica que
es muy importante debido a que un buen proceso de gestion puede garantizar la
seguridad sanitaria y ambiental, que inicia desde que se genera la fuente, seguido
de su manejo en las diferentes dreas o servicios de las instituciones, hasta que
finalmente llega a su destino fuera de este, para su tratamiento o disposicién
adecuada [24]. Todo esto con el fin de poder proporcionar informacién para la
creacion de estrategias que no solo protejan al personal de salud en aspectos de la
correcta segregacion de los residuos hospitalarios, sino también en lo que esta a
su alrededor y el medio ambiente.

Conforme alarelevancia de los resultados obtenidos, es importante considerar
promover los espacios investigativos a través de la realizacién de nuevos estudios
prospectivos que no solo incluyan los conocimientos; sino también las actitudes
y practicas del personal de salud, pacientes, familias, en la clasificacién de residuos
hospitalarios y de esta manera poder planear mejor las intervenciones, estrategias,
programas y politicas en salud publica. Igualmente, se debe garantizar la calidad
de la atencion y la seguridad del paciente bajo los protocolos de bioseguridad
necesarios para disminuir el riesgo de aparicién de enfermedades o accidentes
por la inadecuada clasificacion de los residuos hospitalarios, realizando brigadas
informativas de manera masiva dentro de las instalaciones, no solo para el
personal de enfermeria, sino para el sector salud y que cada uno participe del tema.
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