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RESUMEN 

 

Investigación de enfoque cuantitativa, nivel descriptivo, tipo observacional, 

prospectivo, transversal. Método deductivo. Tuvo como objetivo: Determinar el nivel 

de conocimiento sobre bioseguridad en canalización de vías venosas periféricas, 

profesionales en enfermería, hospital II – 1, Moyobamba – 2024. La población 

muestral fue de 90 profesionales en enfermería. El instrumento para la recolección de 

datos fue el cuestionario validado y confiable (V= 0.99 y C=0.87). Resultados: el 

84.4% (76) de los enfermeros presentaron un nivel alto de conocimiento sobre 

bioseguridad en canalización de vías venosas, 15.6% (14) medio y el 0.0% (0) bajo. 

Además, el 70% (63) tienen conocimiento alto sobre bioseguridad antes de canalizar 

una vía, 30% (27) medio y el 0.0% (0) bajo. De igual forma, el 64.4% (58) tiene 

conocimiento medio durante la canalización, el 34.4% (31) alto y 1.1% (1) bajo. Así 

mismo el 66.7% (60) presenta un conocimiento alto después de la canalización, el 

33.3% (30) medio y 0.0% (0) bajo. En conclusión, predomina el nivel de conocimiento 

alto sobre bioseguridad en canalización de vías venosas en profesionales de enfermería 

del hospital de Moyobamba II – 1, 2024.  

 

 

Palabras clave: Conocimiento, bioseguridad, canalización, vía venosa periférica, 

profesionales de enfermería.  
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ABSTRACT  

 

Quantitative approach research, descriptive level, observational type, prospective, 

cross-sectional. Deductive method. Its objective was: To determine the level of 

knowledge about biosafety in peripheral venous line cannulation, nursing 

professionals, hospital II - 1, Moyobamba - 2024. The sample population was 90 

nursing professionals. The instrument for data collection was the validated and reliable 

questionnaire (V = 0.99 and C = 0.87). Results: 84.4% (76) of the nurses had a high 

level of knowledge about biosafety in venous line cannulation, 15.6% (14) medium 

and 0.0% (0) low. In addition, 70% (63) have high knowledge about biosafety before 

cannulating an line, 30% (27) medium and 0.0% (0) low. Similarly, 64.4% (58) had 

average knowledge during intravenous cannulation, 34.4% (31) had high knowledge, 

and 1.1% (1) had low knowledge. Likewise, 66.7% (60) had high knowledge after 

intravenous cannulation, 33.3% (30) had medium knowledge, and 0.0% (0) had low 

knowledge. In conclusion, a high level of knowledge about biosafety in intravenous 

cannulation predominated among nursing professionals at the Moyobamba II-1 

Hospital, 2024. 

 

Keywords: Knowledge, biosafety, cannulation, peripheral intravenous line, nursing 

professiona.
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I. INTRODUCCIÓN 

Los profesionales enfermeros y enfermeras deben contar con conocimientos 

actualizados en la canalización de una vía ya que es una tarea frecuente en su 

práctica diaria, por ende, aplicar correctamente las medidas de bioseguridad es 

crucial para garantizar la seguridad del paciente. En ese sentido, canalizar una 

vía endovenosa permite el acceso directo al torrente sanguíneo por medio de un 

abocat al interior de  una vena del paciente, se llega a realiza con fines 

diagnósticos o terapéuticos, y requiere de precisión debido a la delicadeza e 

importancia de la acción (Valderrama, 2020, p. 9). 

 

La demanda global de vías periféricas en el entorno hospitalario muestra que 

entre el 10% al 24% de los adultos, de igual manera el 37% de los niños, 

necesitan una vía endovenosa durante su hospitalización. Anualmente, se 

utilizan cerca de dos mil millones de catéteres en todo el mundo. Además, el 

50% de los pacientes hospitalizados poseen algún dispositivo intravenoso, del 

cual el 95% son dispositivos periféricos, y más del 70% requieren 

específicamente una vía periférica (Tipián, 2021, p. 12). Del mismo modo el 

Ministerio de Salud del Perú menciona que anualmente a nivel nacional la 

inserción de un abocat en el torrente sanguíneo es el procedimiento invasivo más 

utilizado con un 80%, lo cual para su adecuada realización es esencial que los 

profesionales enfermeros tengan un buen conocimiento en anatomía, medidas de 

bioseguridad y aplicar la técnica correcta (Ruiz, 2023, p. 3).  

 

Al tener una gran demanda en el procedimiento de canalizar una vía tanto a nivel 

mundial como nacional, se debe considerar las medidas de bioseguridad, esto se 

debe a que dicho procedimiento representa una posible vía de entrada para 

microorganismos, virus u hongos, lo cual puede poner en riesgo la salud del 

paciente. Además, el personal de enfermería también se ve expuesto al riesgo de 

contraer enfermedades, ya sea por punciones accidentales con agujas o cánulas 

contaminadas con sangre, o por infecciones cruzadas (Valderrama, 2020, p. 9). 

Las complicaciones más frecuentes en los hospitales es la flebitis, que ocurre en 

el 27% de los casos. Además, la mitad de las infecciones asociadas al uso de 

catéteres venoso son provocadas por el germen Staphylococcus epidermidis, este 

microorganismo es una bacteria común presente en la piel del ser humano, lo 
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que subraya la importancia para los licenciados en enfermería tomar las correctas 

medidas de bioseguridad al realizar dicho procedimiento (Ministerio de Salud, 

2021, p. 4).  

 

La canalización de una vía endovenosa es responsabilidad del licenciado en 

enfermería, quien posee sólidos conocimientos científicos en anatomía, 

fisiología y farmacología, además de seguir estrictamente las medidas en 

bioseguridad. Sin embargo, pueden surgir complicaciones, tanto locales como 

sistémicas cuando el profesional de enfermería carece de experiencia o 

conocimientos específicos sobre el manejo adecuado del cateterismo venoso. 

Esto incluye una falta de pericia y de las competencias necesarias para prevenir 

contaminaciones durante el procedimiento (Tipián, 2021, p.12). Para tener un 

empoderamiento de bioseguridad en este procedimiento es fundamental que los 

profesionales enfermeros mantengan una actualización constante, basado en 

conocimientos metodológicos y científicos, para asegurar que en cada 

intervención se realice un cuidado óptimo y de calidad (Carhuapoma, 2022, p. 

13).   

 

En un estudio realizado en Pakistán se identificó que el 77% de los enfermeros 

tienen conocimientos buenos mientras que el 23% tienen conocimiento pobre en 

canalización venosa, a esto se complementa que la edad, la educación y la 

experiencia afecta el conocimiento de las enfermeras lo cual es importantes 

tenerlo presente para realizar procedimientos en los pacientes de manera segura, 

exitosa y con confianza (Sultan, et al, 2023, p. 4). 

 

Además, a nivel del Perú se realizó un estudio encontrándose que el 71.7% de 

los profesionales en enfermería alcanzaron un conocimiento medio en 

canalización de una vía, además el 24.4% tuvo conocimiento bajo, con 

conocimiento alto fue el valor de 3.9%, con lo cual hubo un gran predominio de 

conocimientos en nivel medio. Finalmente, los profesionales en enfermería 

deberían de poseer conocimientos óptimos, tanto teóricos como prácticos y de 

esta manera lograr desarrollarse de manera eficiente en el proceso de 

canalización de una vía venosa (Reeves, 2023, p. 46). 
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Durante el tiempo de internado clínico y rotación por los distintos servicios del 

Hospital II – 1 Moyobamba, se observó una demanda de pacientes de las 

diferentes edades y condiciones donde la gran mayoría de ellos requieren de una 

vía venoso periférica, seguido a esto, el responsable de realizar dicho 

procedimiento es el profesional de enfermería, no obstante, se ha visto que 

muchos de los licenciados de enfermería no  utilizan guantes y tampoco realizan 

el lavado de las manos antes de la canalización, no hay asepsia adecuada para la 

introducción del catéter exponiéndose ellos mismos y al paciente a una fuente 

de infección bacteriana, seguido a esto la mala elección de las venas y el uso 

inadecuado del número de catéter dando origen a complicaciones como 

infiltración y extravasación, flebitis, oclusión y problemas infecciosos. A esto se 

suma, el poco conocimiento de unos cuantos profesionales en enfermería de 

algunos pasos de canalización en una vía venosa.  

 

Con relación a las líneas anteriores se efectúa el actual estudio donde se formuló 

dicha interrogante: ¿Cuál es el nivel de conocimiento sobre bioseguridad en 

canalización de vías venosas periféricas, profesionales de Enfermería, Hospital 

II – 1, Moyobamba - 2024? Teniendo como objetivo: Determinar el nivel de 

conocimiento sobre bioseguridad en canalización de vías venosas periféricas, 

profesionales de Enfermería, Hospital II – 1, Moyobamba - 2024. Como 

objetivos específicos: - Identificar el nivel de conocimiento sobre bioseguridad 

antes de la canalización de una vía venosa periférica. - Identificar el nivel de 

conocimiento sobre bioseguridad durante la canalización de una vía venosa 

periférica. - Identificar el nivel de conocimiento sobre bioseguridad después de 

la canalización de una vía venosa periférica, profesionales de Enfermería, 

Hospital II – 1, Moyobamba - 2024.  

El presente estudio sirve para contribuir al conocimiento científico de los 

licenciados en enfermería, donde los principios en bioseguridad antes, durante y 

después del procedimiento de canalización venosa permitirán evitar accidentes 

laborales, infecciones y complicaciones al paciente y al personal de salud para 

así poder brindar un cuidado satisfactorio y con éxito. Además, mediante los 

resultados hallados en la actual investigación se puede realizar programas a 

futuro talvez no de manera inmediata donde permita reforzar los conocimientos 

de los licenciados en enfermería sobre bioseguridad en canalización. 
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II. MATERIAL Y MÉTODOS 

 

2.1.  Tipo de investigación:  

Investigación de enfoque cuantitativa, nivel descriptivo, tipo observacional, 

prospectivo, transversal. Por lo que se usó la estadística, se analizó los datos 

desde su contexto natural en un solo momento, con registro de datos 

directamente de los enfermeros (Hernández & Mendoza, 2023, p. 178). 

 

Diseño de la investigación 

El diseño fue descriptivo: 

 

 

Donde:  

X: V1 = Conocimiento  

M: Muestra de estudio 

 

2.2.  Población 

2.2.1. Población muestral  

La población estuvo constituida por 90 profesionales en enfermería 

según la base de datos del hospital II – 1 Moyobamba, 2024. 

Encontrándose distribuidos en 6 servicios distintos. 

 

Cuadro 1.  

N° de enfermeros del hospital de Moyobamba II – 1, 2024. 

Servicios del hospital II - 1 

Moyobamba 

Número de licenciados en 

enfermería 

Medicina 14 

Cirugía 16 

Emergencia 31 

Ginecología 6 

Hospitalización pediatría 8 

Hospitalización neonatología 15 

TOTAL 90 

Nota: Base de datos del hospital II – 1 Moyobamba, 2024. 

 

X M 
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- Criterio de inclusión. 

• Enfermeros con consentimiento informado, aptos que 

participaron voluntariamente del estudio (Ver anexo 04).  

• Profesionales en enfermería tanto nombradas, contratados por 

cualquier modalidad, de distintos servicios como medicina, 

cirugía, emergencia, hospitalización pediátrica, hospitalización 

neonatología y ginecología.  

 

- Criterio de exclusión.  

• Profesionales en enfermería que estuvieron de licencia o en 

periodo de vacaciones.  

• Profesionales en enfermería que se encontraron realizando 

actividades administrativas de manera exclusiva y de los 

servicios preventivos como CRED e Inmunizaciones.  

 

Variable de estudio.  

V: Conocimiento.  

Operacionalización de la variable: (Ver anexo 02) 

 

2.3.  Método, técnica e instrumento de recolección de datos. 

2.3.1. Método: 

Se aplicó el deductivo, ya que se partió de lo general a lo particular, 

utilizando premisas generales para llegar a conclusiones específicas 

(Romero et al., 2021, p. 154) 

 

2.3.2. Técnica: 

La encuesta, ya que se obtuvo datos cuantitativos mediante preguntas 

preestablecidas con un orden lógico direccionado hacia los 

licenciados de enfermería (Hadi, & et al., 2023, p. 57).  

 

 

 

 



20 

2.3.3. Instrumento:  

El instrumento de la presente investigación para la variable 

conocimiento fue el cuestionario (Hernández & Mendoza, 2023, p. 

259). 

Se aplicó el cuestionario denominado: “Cuestionario sobre 

conocimiento de bioseguridad de las enfermeras en canalización de 

vías venosas periféricas”, validado por (Mayorca, 2010), adaptado y 

modificado por (Gallardo, 2019), para su investigación, quien validó 

y obtuvo un índice de coeficiente final de 0.99 (ver anexo 05). Para 

determinar la confiabilidad, se aplicó a KR-20, resultando 0.871 (muy 

confiable).  

El Instrumento actual consta de 20 ítems, distribuido en 3 

dimensiones:  

8 relacionados con antes, 4 durante y 8 después del procedimiento de 

la canalización de la vía endovenosa. Cada respuesta correcta = 1 

punto y la incorrecta = 0.  

Se midió en 3 categorías: 

- Alto = 14 - 20 puntos  

- Medio = 7 - 13 puntos  

- Bajo = 0 - 6 puntos  

 

2.4.  Procedimiento de recolección de datos. 

El procedimiento para la toma de datos estuvo constituido por los siguientes 

pasos: 

1. Se pidió de manera presencial a la jefe del servicio de enfermería Lic. Enf. 

Raquel Del Pilar Gomez Arevalo la base de datos de profesionales en 

enfermería del hospital II – 1 Moyobamba, 2024.  

2. Se envió una solicitud de autorización para llevar a cabo la investigación, 

director del hospital público - Moyobamba. (Anexo 07) 

3. Previa coordinación con jefatura del servicio de enfermería se aplicó el 

cuestionario a los licenciados(as) de los diferentes servicios en horarios y 

fechas diferentes, sin interrumpir en sus actividades propias del servicio. 

(Anexo 08) 
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4. Posterior a la aplicación, se revisó el instrumento que esté correctamente 

llenado. 

5. Finalmente, se interpretó y tabuló los datos que se obtuvo en el instrumento.  

 

2.5.  Análisis de datos. 

La información final se procesó en el SPSS V-27 con apoyo de una hoja de 

Excel 2016. Los resultados se midieron mediante la estadística descriptiva 

simple en frecuencias y porcentajes. Donde los resultados se presentaron en 

tablas, en la cual se obtuvo el nivel de conocimiento antes, durante y después 

de la canalización de una vía venosa, finalmente se cruzaron datos del nivel 

de conocimiento y los aspectos sociodemográficos (sexo, edad, años de 

experiencia, especialidad y por cada servicio).   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



22 

III. RESULTADOS 

Tabla 1.  

Nivel de conocimiento sobre bioseguridad en canalización de vías venosas 

periféricas en los profesionales de enfermería del hospital de Moyobamba II – 1, 

2024. 

Nivel de conocimiento fi % 

Alto 76 84,4 

Medio 14 15,6 

Bajo 0 0,0 

TOTAL 90 100 

Nota. Instrumento aplicado  

 

En la tabla 1 se puede evidenciar que del 100% (90) de los profesionales en 

enfermería, el 84,4% (76) tuvieron nivel alto de conocimiento, el 15,6% (14) 

medio y nadie presentó un nivel de conocimiento bajo sobre la bioseguridad en 

canalización de vías venosas.  

 

Tabla 2.  

Nivel de conocimiento sobre bioseguridad antes de la canalización de una vía 

venosa periférica en los profesionales de enfermería del hospital de Moyobamba 

II – 1, 2024. 

Nivel de conocimiento fi % 

Alto  63 70,0 

Medio 27 30,0 

Bajo 0 0,0 

TOTAL 90 100 

Nota: Instrumento aplicado 

 

En la tabla 2 se puede evidenciar que del 100% (90) de los profesionales en 

enfermería, el 70,0% (63) tienen un nivel alto de conocimiento, 30,0% (27) 

medio y 0,0% (0) bajo conocimiento antes de canalizar una vía. 
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Tabla 3.  

Nivel de conocimiento sobre bioseguridad durante la canalización de una vía 

venosa periférica en los profesionales de enfermería del hospital de Moyobamba 

II – 1, 2024. 

Nivel de conocimiento fi % 

Alto  31 34,4 

Medio 58 64,4 

Bajo 1 1,1 

TOTAL 90 100 

Nota: Instrumento aplicado 

 

En la tabla 3 se puede evidenciar que del 100% (90) de los profesionales 

enfermeros, el 64,4% (58) tienen conocimiento medio, 34,4% (31) alto y el 1,1% 

(1) presenta un conocimiento bajo durante la canalización de vías venosas.  

 

Tabla 4.   

Nivel de conocimiento sobre bioseguridad después de la canalización de una vía 

venosa periférica en los profesionales de enfermería del hospital de Moyobamba 

II – 1 durante el año 2024. 

Nivel de conocimiento fi % 

Alto  60 66,7 

Medio 30 33,3 

Bajo 0 0,0 

TOTAL 90 100 

Nota: Instrumento aplicado 

 

En la tabla 4 se puede evidenciar que del 100% (90) de los profesionales en 

enfermería, el 66,7% (60) tienen nivel alto de conocimiento, 33,3% (30) medio 

después de canalizar una vía. 
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IV. DISCUSIÓN 

En la actual investigación se encontró que el 84.4% de los licenciados en 

enfermería del hospital público Moyobamba tienen nivel alto de conocimiento 

sobre bioseguridad en canalización de vías venosas y 15.6% medio. Estos 

hallazgos compatibilizan con resultados de Sultan (2023), el 77% de los 

enfermeros tienen conocimientos buenos mientras que el 23% tienen 

conocimiento pobre en canalización de una vía venosa. Similar hallazgo 

encontró Mamani (2019) donde el 75% de las enfermeras(os) presentaron un 

buen conocimiento, 25% regular y 0% conocimiento malo. 

 

Los hallazgos de esta investigación demuestran que un grupo mayoritario no 

tiene déficit en el conocimiento de bioseguridad en canalización, pero por otro 

lado existe un nivel medio de conocimiento en la minoría de los enfermeros, 

seguido de un grupo nulo, esto demuestra que profesionales en enfermería del 

hospital II – 1 Moyobamba, así como brindan un cuidado de calidad en la 

prevención de riesgos mediante la bioseguridad, también existe un mal manejo 

de la misma poniendo en riesgo la salud del paciente.  

 

Según Valderrama (2020), Dorothea Orem teórica del “déficit del autocuidado” 

es la que resulta pertinente para el presente estudio, donde en el procedimiento 

de canalización aplicar los principios de bioseguridad es esencial porque nos 

permite tener una entrada directa al sistema venoso, por ende, se busca prevenir 

riesgos que afecten la salud tanto del personal sanitario como del paciente. Por 

eso, es indispensable la retroalimentación o actualización constante de nuevos 

conocimientos en protocolos o normas de bioseguridad del personal de salud 

para obtener resultados óptimos.  Esto implica que tener buenos conocimientos 

en dicho procedimiento favorece el autocuidado del personal enfermero y el 

cuidado al paciente como lo menciona la teorista. 

 

Así mismo, Cañarte et al (2021) menciona que la “teoría del constructivismo” es 

una arquitectura de procesos mentales que se forma a base de un conocimiento 

nuevo para producir más conocimiento, esto se adecua a la adquisición constante 

de conocimientos en protocolos de bioseguridad en canalización ya que existe 

continuos cambios y modificaciones de las mismas, esto hace que los 
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profesionales enfermeros sean responsables de su propia formación a través de 

conocimientos existentes y nuevas actualizaciones, para brindar un cuidado 

óptimo y de calidad.  

 

Por otra parte, existe discrepancia con el resultado encontrado por Siccha (2020) 

donde el 55% de los profesionales en enfermería tienen un nivel regular de 

conocimiento en bioseguridad al canalizar una vía, 30% bueno y 15% malo. De 

igual forma Lamsal & Shrestha (2019) concluyeron que el 50.9% de las 

enfermeras tienen inadecuados conocimientos y el 49.1% adecuados. Así mismo 

Sadeq (2021) en sus resultados muestra que el 64% de las enfermeras tienen 

conocimientos moderados en la inserción de la cánula intravenosa, el 21% 

bueno, 15% deficiente. 

 

Se resalta que, los resultados encontrados de los estudios son contradictorios a 

los hallazgos de la presente investigación, esto se debe a que los estudios se 

llevaron a cabo en diversos contextos, entre ellos la actual investigación, a pesar 

de eso los resultados son predominantes, dando a conocer que existe 

profesionales enfermeros que no realizan correctamente las medidas de 

bioseguridad al momento de canalizar, teniendo un alto riesgo de contraer 

infecciones cruzadas, tanto del personal sanitario y el paciente.  

 

A la vez, se identificó que 70.0% tienen conocimiento alto, 30.0% medio y el 

0.0% conocimiento bajo sobre bioseguridad antes de la inserción de una vía 

endovenosa. De igual manera el 34.4% alto, 64.4% medio y el 1.1% 

conocimiento bajo sobre bioseguridad durante la canalización. Así mismo el 

66.7% alto, 33.3% medio y 0.0% conocimiento bajo después de la inserción de 

una vía endovenosa.   

 

De igual manera existe similares resultados con el estudio de Sánchez (2017) 

donde el 57% tiene un conocimiento sobresaliente en bioseguridad antes del 

procedimiento, 37% regular y 7% conocimiento muy sobresaliente. Así mismo, 

durante la canalización el 65% es regular, 35% sobresaliente y 0.0% es 

deficiente. De igual manera, en la fase después de la inserción de una vía el 78% 

es sobresaliente y el 22% regular. Así mismo Cordero (2022) menciona en sus 
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resultados que el conocimiento que poseen los profesionales en enfermería antes, 

durante y después de la canalización, es de 50% bueno, 25% excelente, 12,5% 

regular y deficiente respectivamente. Reeves (2023) encontró que antes del 

procedimiento el 61.4% medio, 31.5% bajo y 7.1% alto; durante 70.9% medio, 

28.3% bajo y 0.8% alto; después 58.3% medio, 39.4% bajo y 2.4% alto. 

  

Por otro lado, no guarda relación con el estudio de Flores (2018) evidenciando 

en sus resultados el nivel de conocimiento antes del procedimiento fue 56.67 % 

bajo sobre bioseguridad y el 43.33% alto; durante 93.33% alto y el 6.67% bajo; 

después 70% alto y 30% bajo.   

 

Se evidencia un desequilibrio en los resultados correspondiente a los 

conocimientos sobre bioseguridad en profesionales enfermeros(as) del hospital 

de Moyobamba II – 1, siendo el paciente quien tiene mayor riesgo de presentar 

complicaciones y existe más probabilidad en la fase “durante” el procedimiento 

porque es aquí donde muestran los profesionales falencias en sus conocimientos 

al aplicar los protocolos de bioseguridad, este desbalance incentiva a la 

necesidad de capacitar y evaluar constantemente a los enfermeros para mejorar 

los niveles de conocimiento en un porcentaje adecuado.  

 

De acuerdo a los resultados en el anexo 9, según la dimensión sexo: el 90% de 

los varones tienen un nivel alto de conocimiento y el 82.9% de las mujeres 

presentan conocimiento alto sobre bioseguridad en canalización. De igual 

manera, el 100% de los profesionales de la salud que están en el rango de 25 - 

29 años tienen un nivel de conocimiento alto, al igual los que están en el rango 

de 50 – 59 años, así mismo el 86.7% que está en el rango de 30 – 39 años presenta 

conocimiento alto, seguido por un 70 % de 40 – 49 años con conocimiento alto.  

 

Estos resultados son semejantes al de Batool & Mohanned (2023) donde 

mencionan que el 59.1% de los varones presentan un nivel de conocimiento 

bueno seguido por un 30% de las mujeres que tienen buen conocimiento. En 

cuanto a la dimensión edad se evidencia que el 76.5% de los enfermeros que 

están en el rango de 26 – 30 años tienen buen conocimiento, seguido por un 69% 

que se encuentran en el rango de 36 a más con buen conocimiento. De igual 
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forma Nor (2022), quien concluyó que los jóvenes presentan buenos 

conocimientos porque recién salen de una casa de estudio y además mientras 

más edad tienen estos encuestados mayor es el conocimiento en bioseguridad al 

canalizar una vía.  

 

El investigador pudo contrastar los siguientes datos con el estudio donde apreció 

que la gran mayoría de profesionales en enfermería son mujeres y una minoría 

son varones, pero son los varones quienes presentan más conocimientos buenos 

que las mujeres en cuanto a la bioseguridad de dicho procedimiento, pero 

teóricamente no es válido ni correcto atribuir que el nivel de conocimiento esté 

dado por el género, existen otros factores que modifican los conocimientos en 

los protocolos de bioseguridad en canalización, pero estos factores no están 

determinados por el género. Así mismo la edad si influye en el conocimiento de 

los enfermeros, donde con el paso de los años se va reforzando y adquiriendo la 

misma, llegando a conocer adecuadamente las normas y actualizaciones de 

bioseguridad. En ese sentido se recomienda aplicar programas educativos para 

reforzar los conocimientos del profesional en salud del hospital de Moyobamba 

II - 1.   

 

En el mismo contexto, del anexo 9, correspondiente a la dimensión años de 

experiencia se encontró que el 87.2% de los enfermeros que se encuentran en el 

rango de 2 - 9 años de experiencia tienen conocimiento alto en bioseguridad al 

canalizar una vía y el 80% que está en el rango de 20 años a más cuentan con 

buenos conocimientos. De igual manera, en la dimensión especialidad, el 86.6% 

de los enfermeros(as) que tienen especialidad cuentan con conocimientos altos 

y el 62.50% de los que no tienen especialidad también presentan un nivel alto de 

conocimiento. Siendo los porcentajes más altos encontrados.  

 

Es respaldado por Alemwork et al (2024) quien encontró que el 58.48% de los 

enfermeros que se encuentran en el rango de 2 - 9 años de experiencia tienen 

conocimiento bueno, seguido por un 52.6% que está en el rango de 10 años a 

más de experiencia con conocimientos buenos. En la dimensión especialidad, el 

55.4% de los enfermeros que tienen el grado de especialidad presentan 

conocimientos buenos y el 52.2% de los que no cuentan con especialidad tienen 



28 

de igual manera conocimientos buenos. A la vez, resultados similares al de 

Sadeq et al. (2021) encontraron que el porcentaje más elevado 70% fue en el 

rango de 2 – 10 años de experiencia con nivel bueno de conocimiento en 

bioseguridad al canalizar una vía. De igual modo, coincide con los hallazgos de 

Sultan (2023) donde las enfermeras con especialidad tienen un buen 

conocimiento con una puntuación media de 1,4 ± 0,1.  

 

Así mismo, es totalmente diferente a Batool & Mohanned (2023) donde 

mencionan que el 71.4% de los enfermeros que tienen más de 10 años de 

experiencia presentan un nivel bueno de conocimiento sobre bioseguridad al 

canalizar, por otra parte, el 38.6% de los que se encuentran con experiencia en 

el rango menor de 10 años presentan un nivel pobre de conocimiento. Según la 

dimensión especialidad: el 73.2% de los enfermeros que tienen especialidad 

presentan conocimiento pobre y el 26.8% bueno.  

 

En los diferentes servicios del hospital público - Moyobamba se evidencia que 

hay un porcentaje alto de los enfermeros(as) que tienen pocos años de 

experiencia con nivel alto en conocimientos sobre bioseguridad en canalización. 

Se concluye que la experiencia no determina en su totalidad al conocimiento, de 

esta manera los enfermeros no necesitan tener muchos años de experiencia para 

tener un adecuado conocimiento de bioseguridad en canalización.  

 

Por otra parte, hay un gran número de enfermeras especialistas con un buen 

conocimiento sobre la bioseguridad de este procedimiento, así mismo unos 

pocos con conocimiento medio. Se afirma que los grados de estudio aumentan 

los conocimientos y así mejoran la probabilidad de un buen cuidado para el 

paciente. Sin embargo, se sugiere que el personal en enfermería del hospital 

público - Moyobamba debe contar con grados de estudio para así mejorar el 

manejo de bioseguridad y cuidado óptimo en canalización de vías venosas.  

 

Los resultados del presente estudio brindan información para futuras 

investigaciones y dando lugar a nuevos conocimientos, teniendo como finalidad 

el cuidado y atención de calidad en diferentes servicios de salud, tanto privadas 

como públicas, nacionales e internacionales.   
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V. CONCLUSIONES 

1. Los profesionales en enfermería del hospital público – Moyobamba 2024, 

tienen predominantemente un nivel alto de conocimiento con un 84.4%, 

sobre bioseguridad en canalización de vías venosas periféricas. Esto 

garantiza una intervención óptima, disminuyendo la probabilidad de 

contraer enfermedades tanto para el personal sanitario como para el 

paciente. 

 

2. En los profesionales en enfermería del hospital público – Moyobamba 2024, 

predomina un nivel alto de conocimiento, con un 70%, sobre bioseguridad 

antes de canalizar una vía. Por ende, existe una adecuada preparación de 

materiales y medidas de bioseguridad antes de realizar el procedimiento.  

 

3. Los profesionales en enfermería del hospital público – Moyobamba 2024, 

tienen en su mayoría 64,4% nivel medio de conocimiento en bioseguridad 

durante la canalización de vías venosas.  Esto indica que los licenciados de 

enfermería no aplican correctamente los protocolos de bioseguridad 

aumentando la probabilidad hacia el paciente de contraer alguna 

enfermedad o complicación en esta etapa del procedimiento. 

 

4. Los profesionales en enfermería del hospital público – Moyobamba 2024, 

tiene la mayoría nivel alto de conocimiento con un 66.7%, sobre 

bioseguridad después de canalizar una vía. Esto indicando que existe un 

descarte adecuado de materiales y lavado de manos.  
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VI. RECOMENDACIONES  

1. Los profesionales en enfermería deben continuar desarrollando grados de 

estudios, capacitaciones constantes para así poder aplicar conocimientos 

actualizados en base a protocolos de bioseguridad en canalización con el 

objetivo del buen cuidado del paciente.   

 

2. La jefatura de enfermería debe diseñar y aplicar programas de capacitación 

relacionados con bioseguridad sobre canalización, teniendo mayor énfasis 

en los grupos etarios de 30 – 49 años quienes tienen algunas falencias en sus 

conocimientos.  

 

3. Realizar supervisiones constantes a los profesionales de enfermería en la 

fase “durante” la canalización ya que es en este momento que algunos 

enfermeros no realizan correctamente los protocolos de bioseguridad en 

dicho procedimiento.  
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ANEXO 01 

Matriz de consistencia  
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ANEXO 02 

Operacionalización de las variables 
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ANEXO 03 

Instrumento de recolección de datos 
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ANEXO 04 

Consentimiento informado 
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ANEXO 05 

Validez del instrumento 

(Gallardo, 2019) 

 

RESUMEN DE OPINIÓN DE JUECES 

Instrumento: Conocimiento de bioseguridad de las enfermeras en canalización de vía 

venosa periférica  

N° Indicador 
Juez  Juez Juez  Juez Juez 

Total 
1 2 3 4 5 

1 Cumple el objetivo propuesto 1 1 1 1 1 1 

2 
Contiene los conceptos propios de 

tema que se investiga 
1 0.9 1 1 0.9 0.99 

3 

Los ítems son suficientes para tener 

una visión comprensiva del tema 

que investiga 

1 0.9 1 1 1 0.99 

4 

Si se aplicara a muestras similares 

se obtendrían datos también 

similares 

1 1 1 1 1 1 

5 

Los ítems propuestos permiten una 

respuesta objetiva de parte de los 

informantes 

1 1 0.9 1 1 0.99 

Coeficiente de validez 1 0.9 0.9 1 0.9 0.99 

 

 

ANEXO 06 

Confiabilidad del Instrumento por KR20 

(Gallardo, 2019) 

 

Prueba de confiabilidad  

Variable N° de Ítems KR20 Confiabilidad 

Conocimientos 20 0.871 Excelente 
 

Para el presente estudio la confiabilidad del instrumento de la variable conocimientos de 

bioseguridad en la canalización de vía venosa periférica tiene excelente confiabilidad, por lo 

tanto, hay precisión en el instrumento. 
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ANEXO 07 
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ANEXO 08 
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ANEXO 09 

Tabla 5.  

Nivel de conocimiento sobre bioseguridad en canalización de vías venosas periféricas, 

según sexo, en profesionales de enfermería del hospital de Moyobamba II – 1. 

Sexo 

Nivel de conocimiento 
Total 

Alto Medio Bajo 

fi % fi % fi % fi % 

F 58 82,9 12 17,1 0 0 70 100 

M 18 90,0 2 10,0 0 0 20 100 

 

Tabla 6.  

Nivel de conocimiento sobre bioseguridad en canalización de vías venosas periféricas, 

según edad, en profesionales de enfermería del hospital de Moyobamba II – 1. 

Edad 

Nivel de conocimiento 
Total 

Alto Medio Bajo 

fi % fi % fi % fi % 

25 - 29 8 100,0 0 0 0 0 8 100 

30 - 39 52 86,7 8 13,3 0 0 60 100 

40 - 49 14 70,0 6 30,0 0 0 20 100 

50 - 59 2 100,0 0 0 0 0 2 100 

 

Tabla 7.  

Nivel de conocimiento sobre bioseguridad en canalización de vías venosas periféricas, según 

años de experiencia, en profesionales de enfermería del hospital de Moyobamba II – 1. 

Años de 

experiencia  

Nivel de conocimiento 
Total 

Alto Medio Bajo 

fi % fi % fi % fi % 

2 - 9 41 87,2 6 12,3 0 0 47 100 

10 - 19 31 81,6 7 18,4 0 0 38 100 

20 a + 4 80,0 1 20,0 0 0 5 100 
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Tabla 8.  

Nivel de conocimiento sobre bioseguridad en canalización de vías venosas periféricas, 

según especialidad, en profesionales de enfermería del hospital de Moyobamba II – 1. 

Especialidad  

Nivel de conocimiento 
Total 

Alto Medio Bajo 

fi % fi % fi % fi % 

Si 71 86,6 11 13,4 0 0 82 100 

No 5 62,5 3 37,5 0 0 8 100 

 

Tabla 9.  

Nivel de conocimiento sobre bioseguridad en canalización de vías venosas periféricas, 

por cada servicio, en profesionales de enfermería del hospital de Moyobamba II – 1. 

Servicio 

Nivel de conocimiento 
Total 

Alto Medio Bajo 

fi % fi % fi % fi % 

Cirugía 14 87.50 2 12.5 0 0 16 100 

Pediatría 8 100.00 0 0 0 0 8 100 

Ginecología 5 83.33 1 16.67 0 0 6 100 

Neonatología 15 100.00 0 0 0 0 15 100 

Medicina 7 50.00 7 50.00 0 0 14 100 

Emergencia 27 87.097 4 12.903 0 0 31 100 

 


