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Titulo: Control de Calidad en Area de Uroanalisis en el Hospital Ramon Béez.

Sustentantes: Alina Acosta Reynoso, Danesi Rosa Escafio y Carmen Mirialys Genio
de Jesus.

Asesora: Licda. Auridy Pérez Reyes

La finalidad de esta investigacion consistio en analizar el control de calidad en
area de uroanalisis en el Hospital Ramén Baez. La investigacion es descriptiva y de
campo, con un disefio no experimental; el cual plantea la informacion tal como la
suministra el informante. Es documental ya que se auxilia de teoria a través del uso de

textos y documentos escrito sobre el tema.

La investigacion utilizé un enfoque cuantitativo, porque las variables fue objeto
de medicion o comprobacion, los cuales requieren del analisis de datos con criterios
numéricos y guiados por principios matematicos y el tratamiento de técnicas
estadisticas, con el fin de determinar el Control de Calidad en Area de Uroanalisis en el
Hospital Dr. Ramén Béez. La técnica de investigacién para la recoleccion de datos se
utilizé una encuesta a través de un cuestionario. La poblacion de interés fue de 10
personas.

Los principales hallazgos encontrados en esta investigacion fueron los
siguientes: En cuanto a las caracteristicas sociodemogréaficas, se evidenciaron que la
mayoria del personal que trabaja en el laboratorio del Hospital Dr. Ramén Béaez en el
area de uroanalisis oscila en edades de 26 a 40 afios, mientras que casi el total de los

empleados son de sexo femenino, generalmente viven en zona urbana, teniendo un nivel



académico de licenciatura, en su mayoria tienen cinco afios ofreciendo servicios en

dicho laboratorio.

En cuanto a los factores de riego indicaron que no han sufrido dafios fisicos en
la realizacion de la toma de examen y analisis de una muestra de orina. Se evidencio
que el laboratorio cuenta con todos los materiales e insumos en buen estado para la
realizacion de las diferentes operaciones realizada en esta area de uroanalisis.
Resaltando que en este laboratorio se utilizan las normas nacionales de bioseguridad
para laboratorios directrices y requisitos generales para la bioseguridad de laboratorios

(republica dominicana 2003 serie de normas nacionales No. 39).

e Utiliza guantes, mascarillas, lentes y/o cubre boca para todos los trabajos que

obliguen el contacto de material infeccioso.

e No comer, beber, fumar, aplicarse cosméticos dentro del ambiente de

laboratorio.

e Desinfectar y limpiar las superficies y los equipos de trabajo, en caso de

contaminacion.

e No conserva alimentos en el area de trabajo del laboratorio.

e En caso de ruptura de material de vidrio, no recoger vidrios rotos con los

dedos.

e Asegurar la limpiezay el aseo del laboratorio

En cuanto a la ficha de observacién se visualizd que el nivel de limpieza y el
horario que tiene dicho laboratorio es bueno, mientras que la ventilacion que tiene es
regular dado a que solo tiene una ventana muy pequefia y su espacio es limitado.
Referente al ambiente laboral se observo que es bueno y las luces estan excelentes
siendo esta de mucha ayuda para efectuar las diferentes actividades que se ejecutan en

este laboratorio.



CAPITULO |
INTRODUCCION

1.1 Antecedentes
Antecedentes nacionales

En este espacio de la investigacion se abordaran los antecedentes historicos, los
mismos que se organizan en funcion de la clasificacion general de estos en nacionales
e internacionales, el planteamiento del problema, donde se describe desde el punto de
vista creativo del investigador y las interrogantes propuestas que daran respuestas para

su solucidn; en el mismo orden se presenta la justificacion e importancia del estudio.

En un estudio realizado por Hidalgo, R. Pichardo. B (2013), sobre aplicacién
del control de calidad en el area de uroanalisis en el laboratorio clinico del Hospital
Provincial General Santiago Rodriguez (2013), una investigacion de tipo descriptivo,
prospectivo, observacional y de corte transversal donde los resultados fueron los
siguientes; segun los datos reflejados la edad mas relevante fue de 20 a 30 afios con dos
casos para un 50 por ciento. De acuerdo con el sexo el 100 por ciento de las bioanalistas
son femeninas. En relacién con el nivel académico se determin6 que las 4 bioanalistas
son licenciadas para un 100 por ciento de los casos. En lo que se refiere al tiempo en
servicio de las bioanalistas tienen menos de 5 afios con 2 casos para un 50 por ciento.
El 100 por ciento de las bioanalistas no aplica el control de calidad. En el laboratorio
encuestado no existen las normas de control de calidad para un 100 por ciento. EI 100

por ciento de las bioanalistas conocen las normas del control de calidad.

En un estudio realizado por Tejada, Medina y Otafiez (2015), sobre la
aplicacién del control de calidad en el area de uroanalisis en el laboratorio clinico del
Hospital regional Docente San Vicente de Paul, sefialan que las bioanalistas conocen y
aplican las normas del control de calidad de manera apropiada, agregan que el analisis
de la orina es probablemente uno de las mejores exdmenes para dar informacion acerca

de problemas renales, trastornos del sistema urinario e incluso sobre el funcionamiento
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general del organismo, debido a que el uroanalisis es en realidad un conjunto de pruebas
que dan una idea general acerca de la orina desde el punto de vista fisico, quimico y

microscopico.

Antecedentes internacionales

Segun Hernandez (2015), explica que la palabra calidad fue empleada por
primera vez por Cicerdn para transmitir el concepto de cualidad a la lengua griega como
categoria y concepto filosofico, la calidad fue introducida por Aristoteles y tiene como
referencia mas reciente de su evolucion histdrica, los planteamientos que comenzaron

a hacer innumerables maestros de la administracion cientifica como Frederick Taylor.

El control de calidad en el area de uroandlisis es uno de los temas mas citados
en los ultimos afios, porque en los laboratorios clinicos se producen el diagnostico,
pronostico y evolucion de las enfermedades urinarias, es por tal razén, que involucra a
todos y cada uno de los elementos del proceso: personal asistencial, pacientes,
auxiliares de laboratorio, equipos, materiales, reactivos. Con la finalidad de ayudar al

control de calidad enfocado en la reduccion de riesgos del personal.

Los examenes uroldgicos, datan su aplicacion desde el tiempo del imperio de
Egipto, donde se usaba la orina para identificar enfermedades en los cuerpos, con el
paso del tiempo y de la mano de la tecnologia, el andlisis de orina sigue siendo
importante en la deteccion de patologias, con cambios en su metodologia de analisis.
Donde se usan equipos biomédicos, como la centrifuga, que usa un motor para someter

a las muestras a grandes velocidades, y lograr separar sus componentes.

En un estudio realizado por Lopez Cano, José Roberto, Rivera Fortines, Karla
Jael, et al, sobre factores que afectan el control de calidad interno en el manejo del area
de uroanalisis en la unidad de salud de Atiquiza ya Arely Alfaro de Gonzales en el
periodo de febrero a septiembre del 2011, con una muestra de 4 licenciadas en
bioanalisis se determind que el 50 por ciento del personal conoce la definicion de lo que
es el control de calidad, se observé que el 75 por ciento respondi6 que si se cuenta con

lo que es un manual y el 25 por ciento restante cuenta con folletos, revistas, etc. en
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cuanto a la orientacion a los pacientes se concluyé que el 62 por ciento de los pacientes
entrevistados no obtuvieron una buena orientacion al traer la muestra de orina y el 52

por ciento de los pacientes no recibe indicaciones previas para la toma de muestras.

Por otro lado, Daza Meneses, S. V. (2016). “Explica que la implementacion y
aplicacion de un Sistema de Calidad en el Laboratorio de Analisis Clinico ha permitido
garantizar la calidad desde la atencidn del paciente hasta la obtencion y emisién de los
resultados altamente confiables”. De acuerdo con el autor el uso de la aplicacion de este
sistema tiene grandes beneficios para todo el personal y también para los pacientes,

porque los resultados mas seguros.

Ademas, Tapia Montano, e. V. E. L. Y. N. (2019) habla de la importancia del
control de calidad del uroandlisis, utilizando tiempo, personal calificado que conozca
el empleo de los diversos métodos microscopicos, equipamiento y Cuadro clinico del
paciente. Se enfoca en tres fases: preanalitica, analitica y post analitica, que aseguran
los procesos y procedimientos ejecutados de una manera normalizada y predecible. Este
trabajo menciona la importancia de la bioseguridad y capacitacion de todo el personal
del laboratorio, paciente y poblacion, en el marco socioecondmico y cultural.

Villagbmez, N. S. C., Parra, A. D. D., Arias, V. K. M., & Garceta, Y. B. (2022).
En su trabajo de investigacion presentan las instrucciones y recomendaciones para el
uso, mantenimiento y control del equipo de centrifugacion, con el fin de prevenir
desgaste, accidentes o dafio total del equipo, estos lineamientos evitaran incurrir en
gastos innecesario para el laboratorio y disminuir al minimo los errores en el tratamiento
de la muestra previo su andlisis. Evaluacion de la calidad interna en el area de

uroanalisis de los laboratorios clinicos.
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1.2 Planteamiento del problema

Segin Alcantara (2019), sefiala que “la calidad es el elemento importante que
nace de la relacion de un servicio o producto con las personas en general, cuando se
trata del medio comercial la relacién se produce con los clientes y cuando se hace
énfasis en el medio o mercado de la salud la relacién se genera en los pacientes, la
calidad es evaluada a través del funcionamiento de un servicio o producto”. De acuerdo
con el autor la calidad de un servicio es trascendental, sin importar que ofrezca, en el
ambito de salud el funcionamiento debe ser evaluado, para la seguridad y bienestar de
los pacientes.

En el Hospital Dr. Ramén Béaez Cotui, Sanchez Ramirez, R.D., se ha observado
de manera indirecta irregularidades en el funcionamiento del control de calidad, tales
como; escasa aplicacion del equipo de bioseguridad para la proteccion del personal,
generando acciones de riesgo para el personal, en base a tal situacion los pacientes
también muestran un grado de desconfianza, ya que la garantia de que todo marche
bien, es que el equipo mantenga un buen funcionamiento, en el area de uroanalisis,
siendo este uno de los departamento del que se debe mantener mayor
precaucion, debido a la importancia que tiene el examen de orina, porque por medio a
este se pueden diagnosticar enfermedades como enfermedades renales y del tracto
urogenital, ademas de trastornos hepaticos, hemoliticos y del metabolismo de
carbohidratos. La Universidad Tecnoldgica del Cibao Oriental (UTECO), envia a un
equipo de investigacion para concientizar sobre la importancia del control de calidad y
trabajar bajo este criterio, porque de lo contrario se generarian consecuencias
inmediatas, generando deficiencias en el servicio, bajo rendimiento laboral, pacientes

insatisfechos, riesgo del personal y muestra de orina contaminadas.

Sin un control de calidad regular, los procesos de una empresa podrian caer en
omision o descuido, una mala calidad también puede afectar a la productividad de los
empleados y de la maquinaria, ya que unos recursos de baja calidad pueden provocar

averias en la maquinaria, paradas en la linea de produccidn., el control de calidad es
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importante ya que debido a las actividades desarrolladas en cada etapa del proceso
productivo estamos garantizando un producto que satisfaga las necesidades del
consumidor final y las propias de la empresa, también existen posibles dafios que se
puede presentar debido al mal mantenimiento del laboratorio clinico y dar resultados

erroneos, poner en riesgo la salud del personal y de los pacientes.

Para determinar dicha situacion las sustentantes generan las siguientes

interrogantes.

Preguntas de investigacion

¢Cual es el nivel de conocimiento de control de calidad que tiene el personal del

area de Uroandlisis en el Hospital Dr. Ramén Béez Cotui, Sdnchez Ramirez, RD?

¢ Cuales son las caracteristicas sociodemogréaficas del personal que labora en el

area de uroanalisis del Hospital Dr. Ramon Béez Cotui, Sdnchez Ramirez, RD?

¢A cuales factores de riesgo estan expuestos el personal que labora en el
laboratorio de bioanalisis del Hospital Dr. Ramén Baez Cotui, Sanchez Ramirez, R. D?

¢Con cudles materiales o equipos cuenta el laboratorio de bioanalisis en el

Hospital Dr. Ramo6n Baez Sanchez Ramirez?

¢Cuales normas de calidad se usan en el area de uroanalisis en el laboratorio de

bioanalisis del Hospital Dr. Ramon Béez, Cotui, Sdnchez Ramirez, R. D?
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1.3 Justificacion

En el rea de la salud deben enfrentarse al reto de cumplir con las expectativas
del publico, por la misma razén hay mayor exigencia, en que los laboratorios clinicos
utilicen recursos efectivamente y desempefien sus servicios con transparencia y con la
calidad que se amerite. Para lograr este proposito es indispensable fomentar una vision
integrada de calidad en los laboratorios de tal manera que cualquier aspecto de la calidad

se enfoque como una parte del manejo de la calidad total.

El control de calidad en el laboratorio es un mecanismo disefiado para detectar,
reducir y corregir posibles deficiencias analiticas internas, antes de emitir un resultado,
son todos los mecanismos, acciones, herramientas que realizamos para detectar la
presencia de errores. La adopcion de este sistema pretende garantizar y gestionar la
calidad de los productos y servicios ofertados en una perspectiva de mejora continua de

la calidad y en el marco de la filosofia de la Gestion de la Calidad Total.

Garantizar que la calidad sea implementada, mantenida, controlada y mejorada,
estandarizando el manejo del control de calidad interno y externo para establecer
acciones que aseguren la confiabilidad de los exdmenes procesados en el area de

uroanalisis.

El manual de control de calidad interno y externo, se debe revisar como minimo
una vez al afio como parte de una de las revisiones documentadas que hace la gerencia
dentro del sistema de gestion de la calidad, con el apoyo de los profesionales de la salud
del servicio de laboratorio clinico, la oficina de subgerencia cientifica, planeacion,
calidad, la(s) persona(s) que delegue la gerencia y los cambios en la normatividad

también propician la revision del manual de la documentacion.

El analisis de la orina es probablemente uno de los mejores exdmenes no
invasivos de las que se dispone actualmente. Este andlisis puede dar informacién acerca
de problemas renales, trastornos del sistema urinario e incluso sobre el funcionamiento

general del organismo.
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El uroanalisis es en realidad un conjunto de pruebas que dan una idea general
acerca de la orina desde el punto de vista fisico, quimico y microscopico y de este modo
permite obtener una idea general del estado de salud del organismo. Por estas y méas
razones el control de calidad, al ser un proceso tan importante para la confiabilidad de
los resultados de las pruebas que se realizan en un laboratorio clinico, requiere ser
evaluado en todas las etapas que lo confirman, ya que solo asi se puede garantizar una
adecuada calidad en su ejecucion; la cual repercutira en la precision y exactitud de los
diagndsticos para los pacientes.

La investigacion sobre el control de calidad para el laboratorio en el area de
uroanalisis, es importante, porque ayuda a tener un control de calidad mas adecuado a
los nuevos tiempos, para nadie es un secreto que el desarrollo interviene en la evolucion,
y los controles de calidad deben adecuarse a los procesos y controles que se practique
en el laboratorio, permitiendo un diagndstico mas eficiente y con menos margen de
error y saber si algo en nuestro control de calidad actual no esta resultando beneficioso

para un buen resultado.

Los aportes que se buscan realizar con esta investigacion es actualizar y mejorar
el control de calidad en el area de uroanalisis, desde la forma de muestra hasta la entrega

de los resultados, solicitado por los médicos por su gran importancia clinica.
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1.4 Objetivos

1.4.1 Objetivo general

1.4.2

Determinar la aplicacion de control de calidad en &area de uroandlisis en el
Hospital Dr. Ramon Béaez, Cotui, Sanchez Ramirez, R. D.

Objetivos especificos

Identificar las caracteristicas sociodemograficas del personal que labora en el
area de uroanalisis en el Hospital Dr. Ramén Béez, Cotui, Sdnchez Ramirez,
R. D.

Determinar los factores de riesgo a lo que estan expuestos el personal que
labora en el &rea de uroanalisis laboratorio de bioandlisis del Hospital Dr.

Ramon Baez, Cotui, Sanchez Ramirez, R. D.

Analizar los materiales o equipos que se deben usar para tener un buen control
de calidad en el laboratorio en el area de uroanalisis del Hospital Dr. Ramén

Baez, Cotui, Sanchez Ramirez, R. D.

Observar las normas de calidad que se usan en el area de uroanalisis en el
laboratorio de bioanalisis del Hospital Dr. Ramoén Béez, Cotui, Sanchez
Ramirez, R. D.
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1.5 Operacionalizacion de las variables (faltan variables)

Preguntas | Variables | Definicién | Indica | Dimension | Objetivos | Esca

de dores la

investigaci

on

¢Cuales Caracterist | Caracterist | Edad Caracteristi | Identificar | Nom

son las | icas icas de la cas las inal
Sexo

caracteristi | sociodemo | poblacion sociodemo | caracteristi

e Zonade -
cas gréaficas que gréficas. cas
. . residen .
sociodemo incluye la sociodemo
- . .. | cia -

graficas descripcio graficas

del n de las | Nivel del

personal caracteristi | académ personal

que labora cas ico que labora

en el area sociodemo | . en el area
Tiempo

de graficas de de
en

uroanalisis una - uroanalisis
servicio

del persona. en el

Hospital Hospital

Dr. Ramon Dr. Ramon

Béez, Baez

Cotui Sanchez

Sanchez Ramirez,

Ramirez, Cotui, R.

R. D? D.
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Determina

A cudles | Factoresde | Es  toda | Riesgos | Factores de Nom
factores de | riesgo circunstan | psicoso | riesgo en el r 10S | jnal
riesgo cia 0| ciales | laboratorio. | factores de
estan situacion Agente riesgo a ,IO
expuestos que q que estan
el personal aumenta | oo expuestos
que labora las cos. el personal
en el probabilid que labora
laboratorio ades  de | AAdeNte en el area
de una S de
bioanalisis persona de quimic uroanalisis
del contraer | %% laboratorio
Hospital una enferm de
Dr. Ramén edad o bioanalisis
Béez cualquier del
Cotul, otro Hospital
Sanchez problema Dr. Ramén
Ramirez, de salud. Baez,
(R.D? Cotui,
Sanchez
Ramirez,
R. D.
¢Cuales Materiales | Los Condici | Materiales | Analizar Nom
materiales |y equipos | instrument | ones 0 equipos | los inal
0 equipo se 0S y | favorab | se  deben | materiales
deben usar equipos del | les usar para | 0 equipos
para tener area de laboral tener  un | que se
un  buen uroanalisis os  de buen deben usar
control de : usar control de | para tener
calidad en . calidaden |un  buen
Frascos de | equipos
el area de orina y control de
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uroanalisis plastico materia calidad en
del con tapa, | les el
laboratorio tubos  de | adecua laboratorio
de ensayo, dos en de
bioanalisis portaobjet | el bioanalisis
del 0s y cubre | laborat del
Hospital objetos, orio. Hospital
Dr. Ramon microscopi Dr. Ramon
Baez Cotui 0, guantes Baez
Séanchez batas, Sanchez
Ramirez, cubrebocas Ramirez,
R. D? , centrifuga Cotui, R.D
reloj y tiras
reactivas.

¢ Cuéles Normas Es una | Capacid | Las normas | Observar Nomi
normas de | nacionales | norma que |ad de | decalidadse | las normas | nal
control de | de se debe de | liderazg | usan en el | de calidad
calidad se | biosegurida | cumplir en | o area de | que se usan
usan en el |d para | el Flexibili uroanalisis | en el area de
area de | laboratorios | laboratorio, dad uroandlisis
uroandlisis | directrices y | que consiste en el
en el | requisitos en regla Trabajo laboratorio
laboratorio | generales para el | &N de
de para la | bienestar de equipo bioandlisis
bioanalisis | seguridad la Y del Hospital
del Hospital | de institucion. | segurida Dr. Ramoén
Dr. Ramon | laboratorio d. Baez
Baez Cotui | serie de Séanchez
Sanchez normas Ramirez,
Ramirez, R. | nacionales Cotui, R.D
D? no. 39

norma

dominicana.
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1.6 Alcance y limites de la investigacion

e Delimitacion del contenido
e Campo: Bioanalisis
e Area: Uroanalisis

e Aspecto: Control de Calidad en Area de Uroanalisis

Delimitacion espacial

El estudio se desarroll6 en el Laboratorio Clinico del Hospital Ramon Baez de

la Provincia Sanchez Ramirez.

Delimitacion temporal

Se realiz6 desde enero hasta junio del 2023.

Alcance investigativo

Esta investigacion alcanzé a determinar Control de Calidad en Area de

Uroanalisis en el Hospital Dr. Ramén Baez.
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1.7 Definicion de términos

Control: Es un proceso permanente dirigido a valorar las actividades o
prestaciones del laboratorio sobre la base de criterios preestablecidos a fin de corregir
las posibles desviaciones. Segun los autores Briozoo, G., & del Carmen Perero, M.
(2002). El gerenciamiento del laboratorio de andlisis clinicos con la vision de la calidad
total. Revista del Hospital Materno Infantil Ramon Sarda, 21(1), 28-33.

Calidad: Segun la organizacion Internacional de estandarizacién (OIE), En su
uso diario, la palabra "calidad" tiene muchos significados ha definido "calidad" como:
“todas las caracteristicas de una entidad que sustentan su capacidad de satisfacer

necesidades expresas e implicitas”.

Gestion de la Calidad: Es el conjunto de las actividades del laboratorio que
determina la Politica de Calidad, los objetivos y las responsabilidades y las implementa
por medios tales como la Planificacion de la Calidad, el Control de la Calidad, el
Aseguramiento de la Calidad y el Mejoramiento de la Calidad en el marco del Sistema
de Calidad. Segun los autores Briozoo, G., & del Carmen Perero, M. (2002). El
gerenciamiento del laboratorio de andlisis clinicos con la vision de la calidad
total. Revista del Hospital Materno Infantil Ramén Sardé, 21(1), 28-33.

Politica de Calidad: La politica de calidad esta formada por las orientaciones
y objetivos generales de un organismo concernientes a la calidad expresados

formalmente por el mas alto nivel de la direccion.

Control de calidad: Control de Calidad (CC). Son las técnicas operativas y
actividades necesarias para cumplir con los requisitos de calidad y concierne el
monitoreo diario de los procedimientos realizados en el laboratorio. Segun los autores
GOmez, B. Z. S. M., Gonzalez, B. J. G. M., Guevara, B. R. I. R., & Mendoza, M. G.
(2017). Tesis monografica para optar al titulo de Licenciado en Bioanalisis clinico.

Comparacion de los resultados del Examen General de Orina obtenidos por el método
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automatizado del hospital Solidaridad versus el método convencional del hospital

Manuel de Jesus Rivera “La Mascota”.

Funcién de Control de Calidad: Es detectar las posibles deficiencias que
existen en los laboratorios para reconsiderar un entrenamiento adicional del personal y
realizar supervisiones periddicas con la finalidad de mejorar la calidad del diagndstico
dactiloscépico. Segun los autores Moreno Saldafia, J. G., & Torres Ocampo, J. A.
(2013)., en su investigacion Cumplimiento de la norma 057 para el diagnostico de la
tuberculosis por el personal de laboratorio de la red de laboratorios del SILAIS-Leon,

durante el periodo de marzo-mayo del 2013 (Doctoral dissertation).

Control de calidad en laboratorios: Iniciaremos hablando del control de
calidad del laboratorio clinico, que es el espacio fisico donde analizan las muestras. De
forma general se entiende que los laboratorios clinicos ayudan en el diagndstico,
prondstico y tratamiento de una patologia, para este proceso se requiere la intervencion
de personal de diferentes areas de los centros clinicos, como personal de los centros de

apoyo, enfermeras, técnicos y doctores especialistas de las areas (Saldafia, 2021).

Control en uroandlisis: El area de uroanalisis, no estd librada de necesitar
protocolos de control de calidad, los examenes de laboratorio, incluidos los de esta area,
son importantes y necesitan ser precisos, por lo que el personal debe tener el
conocimiento requerido y estar capacitado para el manejo, control y analisis de las
muestras, el equipo y los materiales (Universidad Continental, 2022).

Analisis o prueba: El analisis consiste en una serie de pruebas fisico-quimicas,
realizadas a la muestra de orina del paciente, siguiendo los lineamientos del Comité
Nacional de Normas de Laboratorio Clinico, que son recomendaciones Utiles para
mejorar el proceso y aumentar la confiabilidad de los procesos analiticos (Huamanyauri
& Ramos, 2022).
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Normas de calidad: Segun el autor Maccarone, P. A. (2007). En base su
investigacion Calidad en el Laboratorio Clinico Mas alla de las Normas. El establecer
un sistema de gestion de calidad permite asegurar y mejorar permanentemente sus
diferentes fases: preanaliticas, analiticas y post analiticas. Asegurar la calidad, obliga a
disefiar, documentar, implantar, gestionar y mejorar permanentemente la forma de
gestion de un organismo, que a Su vez renueva y mejora continuamente sus objetivos
de calidad.

El proposito final de cualquier programa de aseguramiento de calidad es
garantizar la completa satisfaccion del cliente con los productos o servicios
proporcionados por el proveedor sin excluir ni renunciar a cualquier otra tarea, funcion
0 servicio que pueda incidir en los objetivos de calidad predeterminados. El Sistema de
Calidad incluye la concepcion, puesta en marcha, seguimiento, control y mejora
continua de las tres fases en las que el laboratorio clinico centra muy especialmente su
actividad: la preanalitica, la analitica y la post-analitica. Segun el autor Maccarone, P.
A. (2007). Calidad en el Laboratorio Clinico Mas alla de las Normas.

Laboratorio Clinico: Es una especialidad médica y de las tecnologias de la
salud, perteneciente al area de los medios diagnosticos, y como todas ellas, resulta
indispensable en la actualidad. Es el lugar donde los técnicos y profesionales en analisis
clinicos analizan muestras biolégicas humanas que contribuyen al estudio, prevencion,
diagndstico y tratamiento de las enfermedades. Segun los autores Garcia Gonzélez, M.
C., Ledn Ramen tol, C. C., Quintana Verdecia, E., Reyes La barcena, B., Rodriguez
Socarrés, I. P., & Olivera Hernandez, K. (2022). Contribuciones tedricas y préacticas a

la formacion y superacion de profesionales vinculados al analisis clinico. La barcena.

El laboratorio comprende tres componentes principales:

La estructura: El proceso y el resultado. La estructura no se limita a las
instalaciones fisicas y equipo del laboratorio. Consiste en el patron de organizacion de
las responsabilidades, las autoridades y relaciones a través de las que el laboratorio lleva

a cabo sus funciones.
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Proceso: Es el término para todos los pasos que involucran la toma, el
transporte, la recepcion y el analisis de la muestra y el reporte de los resultados. Este
conjunto de pasos individuales constituye el sistema de laboratorio. Es un grupo de

recursos y actividades interrelacionados que transforman insumos en productos.

Resultado: Es el producto el servicio proveniente de las actividades o procesos
que se hayan llevado a cabo en el laboratorio. No so6lo es la produccion de resultados
de alta calidad, sino que también incluye su interpretacion adecuada y su aplicacion al
diagnédstico, monitoreo y tratamiento. Segun los autores Briozoo, G., & del Carmen
Perero, M. (2002). El gerenciamiento del laboratorio de analisis clinicos con la vision
de la calidad total. Revista del Hospital Materno Infantil Ramon Sarda, 21(1), 28-33.

Orina: Segun el autor Luna Manobanda, D. B. (2023). En su base de
investigacion titulada Evaluacion del control de calidad en el examen general de orina
en el laboratorio clinico; define la orina como un liquido acuoso, presenta una
coloracion transparente y amarillenta con un olor caracteristico, es secretada por los
rifilones y es eliminada al exterior aproximadamente 1,4 litros de orina al dia por el
aparato urinario. Contiene 96% de agua y 4% de s6lidos en solucién, aproximadamente
la mitad de los sélidos es la urea siendo el principal producto de la descomposicion de
las proteinas en el higado. EIl resto de sélidos son nitrdgeno, cloruros, cetosteroides,

fésforo, amonio, creatinina y &cido drico (10,18,20).

Personal: Es el recurso mas importante del laboratorio es un personal
competente y motivado. El sistema de gestion de la calidad engloba muchos elementos
de la gestion y supervisién del personal y nos recuerda la importancia de los estimulos
positivos y de la motivacion. Con el fin de garantizar el adecuado flujo en el itinerario
de flujo de trabajo en la actualidad se cuenta con el personal suficiente para el
cumplimiento de las labores. Segun los autores Contreras, F., Por, R., Arango, M.,
Duran, H., & Clinico, L. L. (2019). Sistema de Gestién de la calidad en laboratorio
Clinico. Hospital de la VVega. Cundinamarca. Colombia.
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Factores de riesgos: Segun los autores Suarez, Fabian y Fabian (2022), en su
investigacion sobre control de calidad en el laboratorito clinico en el area de Serologia
en el Hospital Inmaculada Concepcion. Definen un factor de riesgo como cualquier
rasgo, caracteristica o exposicion de un individuo que su probabilidad de sufrir una

enfermedad o lesion.

1.8 Marco contextual

Historia de la provincia

La Provincia Sanchez Ramirez se inicia con la fundacion de Cotui, su municipio
cabecero, conforme a la obra "La Mejorada Villa del Cotuy" cuyo autor es Francisco
A. Rincon, esta poblacion fue la décima de 17 villas que mandé a poblar el Comendador
de Lares Frey Nicolas de Ovando mientras era gobernador de la colonia entre 1502 y
1509. Ovando ordend a su Lugarteniente Rodrigo Trillo de Mexia, para que fundara un
poblado o asentamiento por los alrededores de la mina de oro y donde antes se ubicaba
el Nitaino Cotoi. Luego de su fundacién la Villeta del Cotui pertenecia a la Villa de
Buenaventura, razon por la cual Cotoi no fue favorecido con el escudo de arma otorgado
por la corona y llegado a la isla en 1508. (Real Cédula al Lic. Figueroa, Juez de

Residencia).

Dice ademas en su libro que la fundacion de Cotui se debi6 a la abundante
cantidad de oro encontrado en las minas ubicadas exactamente en el lugar donde existia
una comunidad indigena llamada Cotoi, que era a la vez un Nitaino del Cacicazgo de
Magud. Los conquistadores destruyeron el Nitaino y fundaron sobre sus ruinas una
comunidad espafiola en 1505, bautizdndola con el mismo nombre de Cotui,
convirtiendo a los indios en esclavos con el fin de usar su mano de obra en la
explotacion del preciado metal. Tanto Las Casas como Oviedo coinciden en su
respectiva obra sobre Las Indias, que a doce leguas de la ciudad de La Concepcién
donde los indios llaman Cibao era que se encontraba la Uinica mina de oro de esa region
Y que esta era rica y abundante, lo que se deduce que se referian al Cotui. Un texto de
los documentos inéditos del archivo de Indias afirma Emilio Tejera en su obra
Indigenismo editada en 1977, que en Cotui fue el lugar donde se establecié la primera
casa de fundicion de moneda de Indias, se fundo6 segun dicho texto en 1530.
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Pocos afios después de su fundacion Cotui exhibia caracteristica de ciudad,
Alvaro de Castro, un personaje, por cierto, muy controvertido, conforme a Mario
Concepcion en su obra: "La Concepcion de La Vega", se atribuy6 la construccion de la
primera iglesia de Cotui, dijo ademas que fue el primero que puso en la iglesia de la
pequefia poblacion el santisimo sacramento, celebrd la primera misa y construyo el

primer camino real.

Parece, de acuerdo con lo expuesto por el historiador dominicano Lednidas
Garcia Lluberes en la pagina 43 de su obra: "Critica Histdrica", que en el 1514 o 1515,
Cotui padecidé un decaimiento, lo que se le atribuye a la extincién prematura de los
indios en las labores de las minas, pero debido al gran trabajo de los esclavos africanos,
ya para 1519 Cotui habia resucitado mejorada, rebautizdndose con este nombre de La
Mejorada. Por el motivo ya citado y porque fue el padre Jeronimo Fray Luis de Figueroa
quien la denomind asi debido a que era el nombre de un monasterio en Espafia del cual

él (Figueroa) era el Prior.

En 1533 Cotui adquiri6 categoria de villa, entonces comenzé a conocerse como
La Villa Mejorada del Cotui. A mediados del siglo XVI La Mejorada del Cotui fue
azotada por una plaga de hormigas, la cual ya habia matado algunos nifios recién
nacidos, Carlos Nouel, en su "Historia Eclesiastica de Santo Domingo" se refiere a este
aspecto. Estas calamidades fueron acompafiadas de la necesidad perentoria de los
cotuisanos de alimentarse, entonces buscaron en la tierra nuevo medio de produccion,
y como la tierra minera no era apta para la agricultura, no tuvieron otra alternativa que
abandonar el lugar, realizando un asentamiento definitivo en una séabana
aproximadamente a dos millas del rio Yuna, exactamente donde esta ubicado en la

actualidad.

En el siglo XVII el historiador Nieto Valcacer realizd una minuciosa
investigacion en este lugar por orden de la monarquia espafiola, segiin comenta Rincén
en su obra Pagina 29, dio el informe de que encontrd las ruinas de una ciudad espafiola
que daban sefiales inequivocas de que alli se habia originado un fenémeno teldrico

devastador, por tanto, no se puede descartar la hip6tesis, continda Rincén, que el
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terremoto que destruyd la ciudad de La Concepcién de La Vega en 1562, fuera el mismo

que terminara de destruir La Villa del Cotui y provocara el hundimiento de sus minas.

A mediados del indicado siglo Cotui se habia convertido en una de las
principales ciudades de la parte norte de la Isla de Santo Domingo, sus moradores al
darse cuenta de que tenian mucho en comun con los demas pueblos del territorio islefio,
fueron de los primeros que se levantaron en defensa de la nacionalidad. En mayo de
1655 Santo Domingo fue invadido por méas de diez mil ingleses, con el objetivo de
tomar por asalto la capital y luego apoderarse de toda la isla. Treinta y siete
especializados lanceros cotuisanos se trasladaron a Santo Domingo a defender la
ciudad, ellos fueron: el Alférez don Alvaro Otafiez, Blas Pérez, Francisco Mateo,
Antonio Suéarez Otafiez, Don Alonso de Joan de Ledn, Andrés Herndndez, Diego
Monegro, Joseph Reinoso, Cristobal Reinoso, Asencio Méndez, Julio Martin Benito,
Julio Diaz Pizafa, Luis Daza, Diego Rodriguez, Hernando Gallego, Gaspar de Peralta,
Luis Germéan Francisco Pérez, Andrés de Rivera, Cristdbal Louis, Jeronimo Hernandez
Gallego, Andrés Hernandez, Juan de la Torre, Francisco Ruiz, Diego Pimentel, Don
Julio Gallegos, Pedro Sanchez Raya, Antonio de Mendoza y Luis Garcia.

La audacia y el valor de hombres decididos volvieron a manifestarse en los
cotuisanos, 18 afios después que la furia de sus espadas hiciera estragos en los predios
invasores para impedir que se tomara por asalto la ciudad de Santo Domingo. Para el
afio 1673 las principales ciudades de la regién: Santiago, La Vega y El Cotui habian
sido sometidas a constantes agresiones de filibusteros, los cuales instalaron su base en
la Isla de la Tortuga y lograron apoderarse de Samana, donde podian llevar a cabo sus
actividades vandalicas contra estas tres ciudades del Cibao. Cansados de las frecuentes
incursiones de estos intrusos, los cotuisanos decidieron expulsarlos a sangre y fuego de
Samana, ya que los invasores habian establecido una especie de colonia en este lugar
encabezados por su comandante Beltran Ogeron, quien no tuvo mas remedio que

abandonar el codiciado territorio.
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Otra gran hazafia de los cotuisanos fue su participacion masiva y decidida en la
gloriosa batalla de Palo Hincado el 7 de noviembre de 1808. El brigadier nativo de
Cotui fue a la lucha acompafiado de mas de un centenar de cotuisanos a la cabeza de
los cuales iba su hermano Remigio Sanchez Ramirez y Bernardino Suérez. Juan
Sanchez Ramirez se colocé como lider de los dominicanos para derrotar a los franceses
en la memorable batalla, luego bajo su direccion los dominicanos arrojaron a los
extranjeros de este territorio mediante la lucha historica denominada La Reconquista,
porque los dominicanos en este proceso reconquistaron su nacionalidad y preservaron

su identidad.

Juan Sanchez Ramirez naci6 en 1762 en la casa de sus padres frente a la Plaza
de Arma en el centro de la ciudad de Cotui. Era su padre Miguel Sanchez, rico
terrateniente de la época y destacado oficial de milicias, ocup6 por varios afios la
Comandancia de Arma de Cotui y Francisca Ramirez su madre, ademas otro hermano
de Juan Sanchez Ramirez fue Rafael Sdnchez Ramirez, Juez de Paz en Cotui el afio

1825, (datos localizados en el archivo del Palacio de Justicia de Cotui).

El brigadier caso en la parroquia Inmaculada Concepcion de Cotui con Josefa
Pichardo y Del monte, del matrimonio nacieron dos hijos, Juana y luego José, ambos
bautizados en la indicada parroquia. En la lucha por la Independencia y luego por la
Restauracion de la Republica, también se destacaron un sin numero de cotuisanos, los
mas notables fueron: el Presbitero Juan Puigvert, coronel José Valverde, Basilio
Gavilan, Esteban Adames, Francisco Suriel, José Epifanio Marquez y Tomas Castillo.
El 24 de junio de 1844, Cotui recibid la honorable visita del Padre de la Patria Juan

Pablo Duarte y Diez.

Ubicacidn y direccion geografica de la Provincia Sanchez Ramirez Cotui

La provincia Sanchez Ramirez forma parte de la regién Cibao Sur del pais y
cuenta con una superficie de 1,197.44 Km. Esta limitada al Norte por la provincia de
Duarte, al Sur y al Este por Monte Plata, al Oeste por la provincia de Monsefior Nouel
y al Noroeste por La Vega. La provincia esta constituida por cuatro municipios y nueve

Distritos Municipales: municipios: Cotui, Fantino, La Mata, Cevicos, Distritos
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Municipales: Zambrana, Quita Suefio, Comedero Arriba, Caballero, Angelina, La Bija,
Hernando Alonzo, Platanal y La Cueva. Con una poblacion de 151,179 habitantes
(ONE, 2010).

Historia del Hospital Dr. Ramon Baez

En termino salud cuenta con 6 clinica privada, 3 hospitales publico y el Hospital
Dr. Ramén Béez, que nace en 1954 durante el gobierno del expresidente Rafael
Lednidas Trujillo, cuando ordend la construccion del hospital de seguro social, tiempo
después se bautiz6 con el nombre Dr. Ramo6n Béez y luego a través de la autonomia se
le instruyd el nombre de Instituto Dominicano de Seguro Social (IDSS). El primer
director fue el Doctor Tuto Colon y en el area de enfermeria Sofia Alfonseca, afios
después lo dirigio el Doctor Rafael Sanchez Martinez, también estuvieron en la
direccion los doctores Antonio de Jesus Casso, Jacobo Sanchez Jose, el Doctor Paredes,
Johanny Sanchez, Miguel San Flores y lo dirige desde el 2010 Francisco Belén hasta la

actualidad.

En la actualidad el director del hospital es el doctor Aguavivas, en el mismo
labora 6 nombrados, 5 de servicios, 17 enfermeras, 8 personal de apoyo, 14 bioanalistas.
El mismo est4 construido en block, el piso es de mosaico, el techo es de plato, las
ventanas son humerosas permitiendo una buena ventilacion, las puertas se encuentran
en buen estado, hay dos pasillos, esta divididos por departamentos en los que ofrecen
los servicios de emergencia, pediatria, odontologia, obstetricia, cirugia general,
cardiologia, ginecologia, medicina interna, perinatologia, sonografia, colposcopia,
laboratorio, planificacion, medicina general, farmacia y anestesiologia, el patio es
amplio, existe un parque, esta cerrado con block y mallas, hay muchos arboles, el suelo

esta sementado.
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Misién

Ofrecer servicios en las diferentes areas de la salud, con esmero, dedicacion y

humanismao.

Vision

Posicionarnos o convertirnos en la institucion lider como prestadora de servicios
de salud en la Provincia Sdnchez Ramirez ofreciendo servicios oportunos con calidad

y calidez.

Valores

e Transparencia

e Trabajo en equipo

e Integridad

e Respeto

e Humildad

e Lealtad
Principios

e Prevencién
e Etica
e Solidaridad
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CAPITULO 11
REVISION DE LITERATURA

Esta investigacion tiene como finalidad abordar el tema sobre “Control de
Calidad en Area de Uroanalisis en el Hospital Dr. Ramén Baez”. A continuacion, se
presenta la explicacion tedrica de los temas que fundamentan esta importante
investigacion y se desarrollan los conceptos mas relevantes que contienen las variables

e indicadores que han servido de sustentacion a este estudio.

2.1 Las caracteristicas sociodemogréficas del personal que labora en laboratorio
bioanélisis.

Segun Lépez (2015), en su investigacion concluyé diciendo que la exposicion
laboral accidental a fluidos bioldgicos por contacto mucocutaneo y factores asociados,
mediante un estudio descriptivo dirigido a una muestra de 156 bioanalistas adscritos a
laboratorios clinicos publicos del area metropolitana del estado Zulia. Para la
recoleccion de datos se disefid un instrumento que explora la exposicion y factores

vinculados, asi como el cumplimiento de medidas post exposicion bioldgica.

De acuerdo con Oleas & Péaez. (2016), En los resultados obtenidos de su
investigacion segun los hallazgos, es recomendable revisar y controlar los
procedimientos de bioseguridad implementados en el laboratorio, porque asi se evitan
accidentes, teniendo en cuenta que también se deben establecer las acciones preventivas
y correctivas para disminuir el riesgo de contagio y la propagacion en las otras areas
del laboratorio clinico, tanto en analistas, auxiliares de laboratorio y de limpieza como

en personal administrativo.

Por otra parte, Huaman & Altamirano (2018). Segun los resultados de su
investigacion lograron determinar los factores de riesgo en el personal que trabaja en el
a laboratorio clinico para estudiar los riesgos que surgen con mas frecuencia se
utilizaron varios los siguientes instrumentos cuestionarios y ficha observacionales
validadas por juicio de expertos contando con estudio descriptivos prospectivos se

utilizé y guio nuestra investigacion en cuanto a los riesgos ocupacionales existentes en
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diversos nosocomios intrahospitalarios y hallazgos en cuanto a esta investigacion se
observan que en el ambito laboral se rigen riesgos bioldgicos quimicos y fisicos todos
con alto peligro al contacto del profesional de salud con esta investigacion, por tanto,
es necesario la concientizacion al personal de los riesgos posibles a que estan expuestos.

Segun Fonseca (2022), para la conclusion de su investigacion fue necesario la
recoleccion de datos aplicando una encuesta a 101 profesionales que laboran en el
hospital, esta fue analizada por diez (10) expertos, entonces de acuerdo a la aplicacion
se determind la perspectiva de los encuestados con respecto al proyecto, asi como la
demanda de analisis previstos, obteniendo como resultado que efectivamente existe una
necesidad de efectuar andlisis micolégicos dado que no existen laboratorios de
micologia en el &rea y se contabiliz6 la demanda aproximada en més de 300 analisis al
mes y ademas se valido la aprobacion del proyecto por mas del 90% del personal
profesional que labora en la institucién, por lo que la investigacion tuvo como objetivo
principal Disefiar un area funcional de micologia humana en el Hospital General
Docente Ambato, cuya metodologia correspondié con un estudio de tipo mixto

(cualitativo-cuantitativo) y transaccional.

Otra perspectiva a considerar expresa Contreras & Cely, (2013), en su
investigacion su Objetivo fue Determinar las Condiciones de Trabajo y Salud del
personal del Laboratorio Clinico de un hospital de IV nivel de Bogotd. Método  en
donde realiz6 un estudio descriptivo de corte transversal, se aplic la encuesta de
Condiciones de Salud y Trabajo en el Sistema General de Riesgos Profesionales del
Ministerio de la Proteccién Social a Con 20 auxiliares del Laboratorio Clinico y 30

Bacteriologas.

En donde se concluyo que la exposicion de los trabajadores a los peligros
bioldgicos por la manipulacion de muestras de fluidos corporales y cultivos celulares;
a peligros psicosociales, debido a las extensas jornadas de trabajo durante los fines de
semana, la insatisfaccion por parte de los trabajadores en relacion con el salario, la
sobrecarga de trabajo, la realizacion de turnos rotados y nocturnos, trabajo mondétono,

la alta carga emocional por contacto directo con el usuario y la responsabilidad en el
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logro de resultados con prontitud; contribuyendo a que se promueva el bienestar fisico,

mental y social de estos trabajadores y al mejoramiento de su calidad de vida.

Segun Matheus (2013) expresa que su investigacion se basé en identificar los
factores de riesgos psicosociales dentro del ambiente laboral del laboratorio de analisis
clinico de una organizacion publica, con el resultado del mismo, poder plantear en que
aspectos se debe intervenir una propuesta de intervencion con la finalidad de mejorar
el bienestar de los trabajadores y por ende su calidad de vida laboral, sin duda,
contribucion que el psicélogo debe realizar como parte de su finalidad humana y social,
esto es, el desarrollo de los individuos en los distintos &mbitos de la vida individual y

social.

Segun los autores Suarez, Fabian & Fabian (2022), en su investigacion sobre
control de calidad en el laboratorito clinico en el area de Serologia en el Hospital
Inmaculada Concepcion nos indica que el sexo es un conjunto de caracteristicas
bioldgicas, fisicas, fisiologicas y anatdmicas que definen a los seres humanos como
hombre y mujer y los animales como macho y hembra. El sexo no se elige, ya que es

una construccién determinada por la naturaleza, que viene dada desde el nacimiento.

Edad

Para Navarro (2014), la edad es el periodo en el que transcurre la vida de un ser
vivo. Cada ser viviente tiene, de manera aproximada, una edad maxima que puede
alcanzar. Al referirnos a los humanos, la edad media del hombre es mayor o menor

dependiendo del nivel de desarrollo de una nacion.

Estado civil

Segun los autores Suarez, Fabian & Fabian (2022), en su investigacion sobre
control de calidad en el laboratorito clinico en el area de Serologia en el Hospital
Inmaculada Concepcion, nos indica que el estado civil es la situacion de la persona
fisica determinada por sus relaciones de familia, provenientes del matrimonio o del

parentesco, que establece ciertos derechos y deberes.
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Zona urbana

Segln Vaivasuata (2014), la zona urbana se caracteriza por tener mayor
densidad de poblacion y diversidad de humanos, comparacion con las zonas rurales.
Suarez, Fabian & Fabian (2022).

2. 2 Los factores de riesgo a los que estan expuestos el personal que labora el
laboratorio de bioanalisis.

De acuerdo con Huaméan & Altamirano (2017) los factores de riesgos del
personal que labora en laboratorios clinicos tristemente pasan por situaciones de
riesgos, mediante el analisis de investigacion se motiva a crear consciencia para
disminuir la probabilidad de accidentes y motivar los supervisores a mejor y

actualizarse en el &mbito profesional por medio a guias y capacitaciones.

Segln Paredes & Rincon (2004). Su investigacion tuvo como finalidad
establecer las condiciones de salud de los trabajadores de las practicas profesionales de
la Escuela de Bioanalisis de la Universidad de Carabobo, fue descriptiva de campo, la
poblacién fue de 21 sujetos expuestos y un grupo control de 12 sujetos, luego de los
hallazgos encontrados  se recomienda implementar programas de Salud Ocupacional,
formacion de comités de higiene, seguridad y ambiente, evaluaciones periddicas a los
trabajadores y preparacion de personal especializado en manejo de desechos, todo con

la finalidad de minimizar los dafios a la salud de los trabajadores.

De acuerdo con la investigacion Riesgos Psicosociales en trabajadores de una
Escuela de Bioanalisis de una universidad publica venezolana de Seijas (2018). La
misma tuvo un enfoque descriptivo, se concluyd que en general la gran mayoria de las
dimensiones estudiadas para determinar los Riesgos Psicosociales se encontraron en

una Situacion Favorable (Segura) para la salud.

Entonces para minimizar y prevenir los Riesgos Psicosociales en la Escuela se
hace necesario implementar acciones basadas en el mejoramiento del Modelo de

Gestion que pudieran ayudar a mejorar el ambiente y las condiciones de trabajo.
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Segun Seijas, & Pieters (2015), explican que la Identificacion y evaluacion de
los procesos peligrosos presentes en las areas de trabajo de la Escuela de Bioanalisis de
una universidad puablica venezolana utilizando una encuesta para indagar sobre la
presencia de los riesgos a que podrian estar expuestos los trabajadores en su lugar de
trabajo Los principales riesgos identificados fueron: fisicos, mecanicos, quimicos y por

incompatibilidades ergondmicas.

Por medio a Herndndez, R. (2010) se considera que, en su investigacion con el
objetivo de evaluar el cumplimiento de las normas béasicas de bioseguridad de los
laboratorios clinicos privados, los resultados obtenidos demuestran que en su mayoria
el personal de los laboratorios clinicos privados de Puerto Ordaz, Estado Bolivar
cumplen con las normas de bioseguridad establecidas entre otros. Se sugiere a los
directores de los laboratorios proporcionar informacion a su personal sobre las leyes
existentes, al personal seguir cumpliendo con las normas basicas de bioseguridad y

concientizar a las autoridades sanitarias a cumplir con dichas normas.

Segin  Domar &  Hernandez. (2010), en  su estudio se
fundamenté mediante una evaluacién del cumplimiento de las normas de
bioseguridad, para poder llevar a cabo esta investigacion se realizd una revision
bibliogréfica de las normas de bioseguridad en los laboratorios clinicos donde se tomo
en cuenta las normas establecidas por expertos como lo son el Manual de Bioseguridad
en Laboratorio de la Organizacion Mundial de la Salud, la misma fue esta investigacion

es de nivel descriptivo y también se incluye en lo que se denomina estudio de campo.

De acuerdo con Macias, Archila, & David (2019), existen factores de riesgo
quimico y biologico, en los laboratorios de morfologia y microbiologia de una
universidad. Biociencias, porque los laboratorios son entornos, donde se trabaja con
agentes bioldgicos de riesgos, tales como el Virus de Inmunodeficiencia Humana, el
Virus de la Hepatitis B y C y el Mycobacterium tuberculosis, entonces se debe
promover el cuidado de la salud de los trabajadores, los autores recomiendan la
aplicacion del método BIOGAVAL resulta util para la deteccion de vulnerabilidades y

factores de riesgos, estimandose como muy frecuente la magnitud de la exposicion lo
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que constituye un alto riesgo para el personal expuesto y demanda establecer medidas

higiénicas y de bioseguridad.

Segun Bartolo (2021), la investigacion tuvo por objetivo determinar la relacion
entre los factores de riesgo psicosocial y el desempefio laboral del personal de
laboratorio clinico HFMS, concluyendo que existe una relacion significativa entre los
factores de riego psicosocial y desempefio laboral del personal de laboratorio clinico
del HFMS en tiempos COVID-19, debido a que la relacion que existe de
manera significativa de los factores de riesgo psicosocial y el desempefio laboral del
personal de laboratorio clinico del HFMS, con una correlacién negativa moderada
de comprendiéndose que a mayor Factores de riesgo psicosocial menor desempefio

laboral.

Segun Morelos et al (2014), el personal que trabaja en el area de la salud, de
acuerdo a sus actividades diarias, estan en riesgos de adquirir accidentalmente una
enfermedad contagiosa, ya sea por el contacto con el paciente o , fluidos bioldgicos y
el cultivo o aislamiento de microorganismos infecciosos , entonces durante el trabajo
de laboratorio son factores que aumentan ese riesgo, y para disminuirlo se requiere de
la aplicacion de medidas preventivas o precauciones estandar de bioseguridad para cada
una de sus actividades, por lo tanto, debe contar con el entrenamiento necesario para

evitar futuros dafios.

2.3 Los materiales o equipos que se deben usar para tener un buen control de
calidad en el laboratorio de bioanalisis.

Entonces por otra parte Delgado y Hernandez (2010), define que, con relacién
a los laboratorios clinicos, los cambios producidos durante los Gltimos afios en el sector
salud han motivado un constante incremento en las pruebas de laboratorio, tanto en
cantidad como en variedad y complejidad, y han transformado al laboratorio clinico en

una parte cada vez mas importante de la atencion del paciente.
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Segun Maestre & Pereira (2010). En su investigacion titulada “control de
calidad aplicado en la determinacion de glucosa sérica en laboratorios clinicos del
municipio Caroni, estado bolivar (Doctoral dissertation, Universidad de Oriente).” Se
considera que los estudios de control de calidad en los laboratorios son indispensables
para mantener la confiabilidad y reproducibilidad de los resultados debido a que gran
parte del diagndstico médico dependen de los analisis clinicos, entonces la regularidad
que tengan los resultados dependerd mucho del estado del paciente, mediante esta
investigacion se determind que en la evaluacion los resultados arrojaron dentro del
rango aceptable, en donde se demostré que aplican parcialmente las medidas de CCl lo

cual se ve reflejado en los resultados obtenidos en el CCE.

De acuerdo con lo que expresa Villagomez et al (2022). En su investigacion
acerca de Estandarizacion y control de calidad en centrifugas del area de uroanalisis,
se entiende que en la muestra de orina se determina enfermedades patoldgicas, en su
trabajo se recogen las instrucciones y recomendaciones para el uso, mantenimiento y
control del equipo de centrifugacion, con el fin de prevenir desgaste, accidentes o dafio
total del equipo, estos lineamientos evitardn incurrir en gastos innecesario para el
laboratorio y disminuir al minimo los errores en el tratamiento de la muestra previo su

analisis.

Por tanto, Gonzalez & Pérez (2010), diagnostican que Control de calidad de
los laboratorios clinicos en el &rea de coproparasitologia (Doctoral dissertation,
Universidad de Oriente), es el factor principal para garantizar la confiabilidad del
resultado analitico. Por ello, en este estudio se evaluo el control de calidad empleado
en el area de coproparasitolgia, dados los resultados obtenidos se concluye que a pesar
de que se cumplen con las medidas de CCI, hay variabilidad de resultados entre los
laboratorios y cambios en el diagnostico lo que evidencia que existen deficiencias en el
reconocimiento de los parasitos patdgenos, por lo que es de suma importancia la
constante capacitacion del personal de laboratorio asi como la realizacion permanente

de programas de evaluacion interlaboratorios.
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De acuerdo con Reyes & Manzanarez (2019). en su enfoque al trabajar con el
departamento de laboratorio clinico del centro de Meéxico determinan que la
investigacion fue eficaz que no cabe la mejor menor duda de que para mejorar el
servicio a los pacientes se necesitan los cambios profundos que deben darse en el area
y que para cumplir esas normas es necesario establecer el control de calidad ya que se
debe regir de acuerdo a las 6rdenes de salud esto no solo aplica para el laboratorio para

este laboratorio sino también para cualquier centro que ofrece este servicio.

Mediante esta investigacién de Blanco et al (2013), se destac6 que el control de
calidad durante el diagndstico de copa parasitologico en diferentes laboratorios
determinando que los parasitos presentan mayor dificultad para hacer identificados
entre los principales errores del diagnostico muestran que las fueron diagnosticadas
incompleta cambiando el diagndstico en conclusion los laboratorios evaltan evaluado
no cumplen con los procedimientos de la fases pre analitica, analitica de diagnéstico de

las normas.

Siguiendo ese mismo orden los autores Romero y Débora (2014), determinan
que el control de calidad en coproparasitologia en diferentes laboratorios clinicos
publicos de la de la ciudad de Bolivar, concluye que se mostraron algunos errores en
los resultados como resultados del diagnéstico con estados incompletos aunque las
muestras fueran frescas, pero se entiende que esto se debe a que los laboratorios no
cumplen con los procedimientos de las fases pre analitica y analitica los analitica del

diagnostico establecida en las normas de control de calidad de Venezuela.

Desde del puntos de vista de Figueroa (2017), explica que la normativa
relacionada con el control de calidad analiticas en los laboratorios clinicos del Perd
tienen que ver con el proceso de verificacion de métodos que se obtiene a traves del
desemperio del sistemay las condiciones del trabajo de laboratorio entonces de acuerdo
a las especificaciones brindadas por el fabricante de reactivo se requiere la calidad
disponible de la distintas fuentes en su trabajo se tratd de aplicar el control de evaluacion
de metodos publicado en guias internacionales verificado de la manera correcta con el

rendimiento de los métodos evaluados disefiaron la implementacién de estrategia de
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control de calidad interno permitiendo la evaluacion del sistema y la medicién con el
tiempo donde se evalto que la glucosa creatinina y lactico hidroxilo qué entonces de
acuerdo a eso los mismos realizaron un ensayo donde hablaron de la verificacion y la
precision de veracidad del limite de detencion en los diferentes equipos mediante ese
ensayo se determin0 el punto operativo especificando las reglas del control de calidad
adecuado para el seguimiento del desempefio de esta metodologia los resultados
obtenidos fueron que demostraron que para disefiar y aplicar una estrategia para evaluar
la estabilidad analitica los sistemas de medicion en el tiempo son exigidos para

métodos.

Mediante el analisis critico de Garcia & Espéciale (2013), hablan acerca de la
bioética y la calidad en el laboratorio clinico mediante a una publicacion de una revista,
el mismo dice que la conducta humana en el campo de la ciencia y en el cuidado de la
salud tiene valores y principios que se rigen de manera de moral de manera moral su
aplicacion en el laboratorio, es para determinar y garantizar la calidad siendo ético y
siguiendo los programas de gestion refiriéndose el control de calidad interno como
externo dice que es responsable de la implementacion y mantenimiento y mejorar el
sistema de calidad incluye también las politicas y una serie de procedimientos. También
se refiere que dentro de laboratorio clinico existe la ética del profesional donde se juzga

la integridad del paciente este tiene que ser un profesional que cumpla las normas.

2.4 Las normas de calidad que se ven en el area de uroanalisis en el laboratorio
de bioanalisis.

Segun Ramirez Fernandez, Salmerén & Loépez. (2015). En este articulo se
presenta un panorama comparativo de los indicadores de calidad de dos instrumentos
de evaluacion sobre la gestion de la calidad de la formacion virtual y el instrumento de
andlisis didactico de modelo y estrategias de ensefianza, por Gltimo, se planteard un
disefio de herramienta de evaluacion de calidad de cursos MOOC en base a las

fortalezas de los dos instrumentos analizados.
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Evaluacion del aseguramiento de la calidad de los resultados, como parte de la
gestion técnica de los laboratorios clinicos fue determinada. En su investigacion
concluyendo que los laboratorios clinicos privados del canton Ambato cumplen fases
importantes con respecto al analisis de muestras, tanto en el &rea de Quimica Clinica,
Hematologia, Parasitologia, Uroanalisis, entre otras, este proceso abarca, el momento
en que el médico solicita el pedido, en la denominada etapa preanalitica, seguido de las
clasicas etapas preanalitica y post-analitica, debido a que el laboratorio interviene en el
70% del diagnostico clinico es fundamental para la seguridad del paciente, esto se
consigue mediante el control y el aseguramiento de dichas fases. De acuerdo con
Intriago (2022).

De acuerdo con Hernandez, Stekman, Garcés & De La Torre, B. (2013), el
Uroandlisis es una de las pruebas menos estandarizada, por lo que sus resultados
carecen de confiabilidad y transferibilidad entre los laboratorios clinicos. Con el fin de
incrementar el nivel de calidad del Uroandlisis, se propuso estandarizar el anélisis de
los elementos formes del sedimento urinario del Uroanalisis realizado en el laboratorio

clinico de rutina.

En ese mismo orden, Naranjo y Pineda (2019), expresan que las funciones
principales del sistema de salud, es el racionamiento de la calidad de los servicios en
equitativos, positivos y seguros, en que la eficacia esperada con la atencién es un
elemento fundamental para garantizarlos. Los pacientes esperan que la calidad de un
servicio depende de la eficiencia de un determinado centro de salud, pues si las normas
de control de calidad no son cumplidas, habrd mucho que hacer para cambiar este

panorama.

Segun Mufioz & del Rosario (2017), el desarrollo de la calidad se establece por
medio de normativas organizadas en los procesos y operaciones que se realizan en
cualquier actividad humana el laboratorio clinico, es también uno de estos casos donde
se permite asegurar la calidad mediante la necesidad y obligacion que se presenta
desarrollar en un sistema para generar la seguridad de los pacientes el laboratorio debe

estar estructurado con normas y establecimientos que permitan hacer un diagnéstico a
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cualquier situacion en que se encuentre, ademas se refiere a los diferentes procesos
técnicos y administrativos de acuerdo a la informacion obtenida mediante esta
investigacion utilizando diferentes herramientas de manera estadistica se define que los
principales componentes del sistema de calidad se disefian y se documentan los
procedimientos para la implementacion posterior al sistema de calidad y que en todo el
proceso su principal objetivo fue sumar o aumentar la calidad de los resultados de los

analisis que se realizan en este laboratorio.

Segln Jimmy (2016), el control de calidad se define como las acciones
especificas donde los empleados son responsables de llevar a cabo la realizacion de un
proceso, también donde incluye los procedimientos especificos en cada momento del
control de calidad, también se expone o se espera el rendimiento, ademas se necesita

medir la eficacia de los empleados en todo el proceso de control de calidad.

De acuerdo con Jim (2019), la aplicacion del control de calidad implica una
serie de pasos que establece los estandares de cada producto, en donde se debe decidir
la medida, la calidad y la cantidad de los productos que se van a observar, se entiende
que los profesionales deben estar capacitados para realizar la prueba y asi determinar si
existe algun problema y cuando se descubre crear también un conjunto de
procedimientos para mejorar lo que se haya determinado seguir una serie de pasos para

la mejora.

Colaborando con lo que expresa Sanchez (2016), mediante su investigacion
acerca de las normas de calidad global y su incidencia en la responsabilidad social
empresarial, define la importancia que tiene trabajar de manera organizada crear
estrategias innovadoras para trascender en su ambito sin importar el area que sea se
necesita que las relaciones de los empleados sea agradable, ademas se entiende que de
manera general se debe valorar todos los esfuerzos de los diferentes
empleados, también mantener la productividad y mejorar algunos casos que se
presenten ademas este habla que la implementacion de normas de manera global tiene

que ver con la responsabilidad social empresaria.
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Por su Arribas Diaz (2015), expresa que el andlisis y valorizacion de la
aplicacion de gestion en sistema de calidad segun la norma es ademas determinacion
de las dimensiones organizativas, este expresa que los resultados de los centros
analizados en esta investigacion, dicen que basados en las experiencias en implantacion
de las normas se evalla el programa de las normas y adapta la aplicacién a través de un
modelo l6gico basados en normas donde se fundamenta que la técnica que se describe
en el programa y objeto entonces en aplicaciones se obtienen de manera adecuada con
resultados inmediatos, que permitieron llegar a la conclusion que en los diferentes
grupos observado la mejora fue inevitable en la gestion de los procesos ademas habla
de las ventajas que tienen que ver con la relacion que existe en la implantacion de
adaptacion de las normas y también la mejora que se obtiene mediante los resultados

de la investigacion.

Aportando en este orden las diferentes opiniones de Marin & Gonzalez (2014),
acerca de que el sistema la gestion de calidad de una empresa esta basada siempre en
las normas que cumplen con los diferentes requisitos necesarios ademas dice que es
vital que cada empresa tenga un sistema de gestion que cumplir para lograr la calidad
dando un mejor servicio y ademas la satisfaccion de los clientes por tal razon se
considera que cumplir el control de calidad en un laboratorio clinico es necesario no

solo para los empleados sino también para la satisfaccion de los pacientes.

De acuerdo con Castro Diaz, (2021), se enfoc6 en disefiar un plan adecuado al
sistema de calidad de laboratorio en el area de los quimicos, debido a que este considera
es que existen diferentes factores que afectan la calidad en los laboratorios clinicos, por
eso se propuso fomentar la educacion y el entrenamiento en los empleados de los
laboratorios, reforzar la regulaciones para mejorar la coordinacion entre los
involucrados, este ademas explica que si el laboratorio clinico no funciona de la manera
adecuada entra en estado de crisis, por lo tanto revisé las normativas donde se
discutieron diferentes puntos criticos, llegando a la conclusion de que los paises que
estaban involucrados en la investigacion tenia que mejorar la atencion y evolucionar
acerca de como implementar las normas de calidad en sus laboratorios por eso el

programa interno, su aportacion se desarrollé a la ayudo a que existiera la

49



responsabilidad dentro de los diferentes empleados, ademas este define que para
alcanzar la calidad es necesario elaborar un plan estratégico donde se propongan metas
especificas que sean medidas para determinar los resultados establecidos para que las
consecuencias disminuyan y prevalezca el control de calidad adecuado.

50



CAPITULO Il
METODOLOGIA

Introduccion

En este capitulo se desarrolla la metodologia en base a la investigacion sobre
control de calidad en el area de uroandlisis en el Hospital Dr. Ramén Béez, donde los
elementos a considerar son los siguientes: Disefio y tipo de investigacion, poblacion,
muestra, instrumentacion, confiabilidad, validez, los criterios de inclusion y exclusion,
procesamiento de datos, equipos a utilizar, recoleccion de los datos y analisis de los

datos.
3.1 Disefio y tipo de investigacion

El disefio de esta investigacion fue el no experimental, segun los autores Suarez,
Fabian & Fabian (2022), en su investigacion sobre control de calidad en el laboratorito
clinico en el area de Serologia en el Hospital Inmaculada Concepcion nos indica que
esta se da cuando los investigadores no hacen intervencion en las variables objeto de
estudio; en este orden constituye el plan general del investigador para obtener
respuestas a sus interrogantes con la finalidad de cumplir los objetivos de la
investigacion. Es decir, porque los datos se recolectan en un sélo momento en un tiempo
Unico y se estudiara la incidencia y los valores en que se manifiestan una de las

variables.

La investigacion es descriptiva, el cual plantea la informacién tal como la
suministra el informante. Es descriptiva porque se estudio las caracteristicas de la
poblacidn, sin entrar a conocer las relaciones entre ellas. Suarez, Fabian & Fabian
(2022).

Es documental ya que se auxilia de teoria a través del uso de textos y
documentos escrito sobre el tema. Se recopilan los criterios expuestos por algunos

autores que han escrito sobre el mismo.

Es de campo, puesto que al basarse sobre hechos reales es necesario llevar a
cabo una estrategia que permita analizar la situacion directamente en el lugar donde

acontecen los hechos. Segin el autor Rizo, J. (2015). Técnicas de investigacion
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documental. UNAN. concluyo aportando que la investigacion documental no consiste,
por supuesto, en la simple transcripcion (o copiado) de libros; tampoco se reduce a la
elaboracion de un resumen de un texto, ni a las meras referencias documentales.
Investigar es indagar, buscar, averiguar, inquirir sobre cierta informacion. Entonces,
concluimos que, el Método de Investigacion Documental es el procedimiento general
que guia a la investigacion documental, que recopila, organiza y presenta informacion

de fuentes documentales.

3.2 Enfoque metodoldgico

La investigacion utilizé un enfoque cuantitativo, porque las variables fue objeto
de medicion o comprobacion, los cuales requieren del analisis de datos con criterios
numéricos y guiados por principios matematicos y el tratamiento de técnicas
estadisticas, con el fin de determinar el Control de Calidad en Area de Uroanalisis en el
Hospital Ramon Baez. En ese mismo orden, Hernandez et al. (2014), categoriza el
enfoque investigativo en tres categorias cualitativo, cuantitativo y mixto, segun la

definicion de cada categoria.

3.3 Técnica de investigacion e instrumento a utilizar

Para la recoleccion de los datos se utilizd un instrumento a través de un
cuestionario que se aplicé a los encargados del laboratorio del Hospital Dr. Ramon
Baez. En la presente investigacion se utilizara la encuesta, porque es la forma de recabar
informacion acerca del nivel de Control de Calidad en el Area de Uroanalisis en el
Hospital Dr. Ramén Béez. En el cuestionario se utilizé la escala convencional tipo
Likert, se usO preguntas cerradas, relacionadas con las variables e indicadores del

estudio, estan divididos en cinco (5) secciones y 14 items.

Segun el autor Meneses, J. (2016). Un cuestionario es, por definicion, es el
instrumento estandarizado que se emplea para la recogida de datos durante el trabajo de
campo de algunas investigaciones cuantitativas, fundamentalmente, las que se llevan a

cabo con metodologias de encuestas.
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3.4 Poblacion y muestra

Para Herndndez, et. al, (2014) la poblacion se refiere al conjunto de elementos
dentro del cual estan reunidos todas las caracteristicas que se deseen investigar. La
poblacion de interés es el area de Uroandlisis en el Hospital Ramon Béez. Como

muestra se aplico el marco censal para decir el % de la poblacion.

3.5 Procedimiento de la investigacion

Cabe resaltar que para llevar a cabo la investigacion se realizé el siguiente proceso:

e Se visité a la Facultad de Humanidades para la carta de aprobacion del tema de

investigacion.

e Se visito la biblioteca de la Universidad UTECO, para analizar varias tesis.

e Se visitd la Universidad Autdbnoma de San Francisco de Macoris UASD, en

busqueda de antecedentes.

e Se visitd la Facultad para buscar el permiso de realizar la investigacion en el

Hospital.

e Se visitd el Hospital para entregar el permiso y ademas investigar sobre la
historia, vision, mision, valores, entre otras informaciones relacionada con la

institucion.

e Se visitd nuevamente el laboratorio objeto de estudio, para la aplicacion del

instrumento.

e Se visitd la asesora para entregar los antecedentes de la investigacion.

e Se realizd la entrega del anteproyecto para la correccion de los primeros

capitulos de la investigacion para revisar.
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e Seenviaron los tres capitulos a la universidad.

e Se realizaron reuniones semanales con la asesora.

e Setabularon los datos y se devolvid el trabajo de tesis a la Facultad de Ciencias

y Humanidades.

3.6 Validez y confiabilidad

El cuestionario se sometié a un conjunto de expertos en el area de estudio y en
investigacion, quienes hicieron las sugerencias necesarias, proponiendo las

modificaciones que pudieran colaborar con la precision de las preguntas.

3.7 Criterios de inclusion y exclusion
Criterios de inclusion

1- Aceptacién voluntaria para participar en la investigacion.

2- Que sean los empleados del laboratorio del Hospital Ramon Béez

Criterios de exclusion

1. Los que no acepten participar en este estudio.
2. Agquellas personas que trabajan en el Hospital Ramon Béez, pero no estén

presente.

3. 8 Recoleccion y analisis de los datos

Para la recoleccién de los datos se aplicO una encuesta a través de un
cuestionario abierto, que se realizo en el laboratorio en el area de uroanalisis en el
hospital ya mencionado. La presentacion de los datos se realiz6 en Cuadros de
frecuencias simple y porcentaje en cada una de las secciones correspondientes, basadas

en los criterios establecidos en el instrumento.
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CAPITULO IV
PRESENTACION DE LOS RESULTADOS

4.1 Presentacion de los resultados segun la poblacion objeto de estudio

El referente estudio estuvo orientado esencialmente al control de calidad en el
area de uroanalisis en el hospital Dr. Ramon Béez, al personal del laboratorio de dicho
centro de salud. Por consiguiente, se detallaran los resultados de este estudio,

atendiendo a las diferentes variables que se utilizaron.

Seccion . Caracteristicas sociodemograficas.

Cuadro No. 1. Distribucidon de frecuencia y porcentaje segun la edad.

18-25 afios 1 10%
26-34 afios 4 40%
35-40 afios 4 40%
41 0 mas. 1 10%
Total 10 100%

Segn nos ilustra el cuadro No.1 el 40% del personal que trabaja en el
laboratorio del Hospital Dr. Ramén Béez, en el area de uroanalisis son de 26 a 40 afios

el 10% son de 18 a 25 afios y de 41 0 mas afios.
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Cuadro No.2 Distribucion de frecuencia y porcentaje con relacion al sexo

Sexo Frecuencia Porcentaje
Masculino
2 20%
Femenino
8 80%
Total: 10 100%

Referente al cuadro No.2, nos ilustra que el 80% del personal que labora en

dicho laboratorio pertenece al sexo femenino y el 20% pertenece al género masculino.

Cuadro No. 3. Distribucion de frecuencia y porcentaje referente a su zona de

residencia.

Zona de residencia Frecuencia Porcentaje
Urbana 10 100%
Rural 0%
Total 10 100

Referente a lo que se muestra en el cuadro No.3 se puede identificar que el 100%

del personal encuestado vive en la zona urbana.
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Cuadro No. 4. Distribucién de frecuencia y porcentaje en cuanto al nivel

académico.
Nivel académico Frecuencia Porcentaje
Técnico 0 0
Licenciado 10 100

Especialidad 0 0
Maestria 0 0
Doctorado 0 0
Otros 0 0

Total 10 100%

Este cuadro presenta que el 100% del personal que trabaja en el laboratorio del
Hospital Dr. Ramén Béez, en el area de uroandlisis tiene un nivel académico de

licenciatura.

Cuadro No. 5. Distribucién de frecuencia y porcentaje en relacién a los afios que

tienen en servicio trabajando.

Tiempo en servicio Frecuencia Porcentaje
De 0 a 5 afios 5 50%
De 6 a 10 afios 3 30%
De 11 a 15 afios 1 10%
De 16 a 20 afios 0 0%
De 21y més afios 1 10%
Total 10 100%
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El cuadro No. 5 ilustra que el personal que trabaja en el laboratorio del Hospital
Dr. Ramdn Baez en el area de uroandlisis, el 50% tiene de 0 a 5 afios en servicio, el
30% tiene de 6 a 10 afios en servicio, el 10% tiene de 11 a 15 afios, de 21 y mas de afios

en servicio.

Seccion I1. Factores de riesgo

Cuadro No. 6. Distribucion de frecuencia y porcentaje con relacion a si el
personal que trabaja en el laboratorio ha sufrido dafios fisicos en la toma y analisis

de muestra de orina.

Darios fisicos en la toma de examen y analisis de una
muestra de orina Frecuencia Porcentaje
Si 0
No 10 100%
Total: 10 100%

Segun ilustra el cuadro No.6, el 100% del personal que trabaja en el laboratorio
del Hospital Dr. Ramén Béez en el area de uroandlisis, manifestd que no han sufridos

dafios fisicos en la toma de examen y analisis de una muestra de orina.
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Cuadro No. 7. Distribucion de frecuencia y porcentaje concerniente a si el

personal que labora en dicho laboratorio ha sufrido incendios por reacciones

quimicas.
Reacciones quimicas en el laboratorio por incendios Frecuencia Porcentaje
Si 3 30%
No 7 70%
Total: 10 100%

Como nos ilustra el cuadro No.7, el 70% del personal encuestados manifesto que
en los afios que tienen de servicios no han sufridos incendios por reacciones quimicas

en el laboratorio, mientras que el 30% restante si ha sufridos darios.

Cuadro No. 8 Distribucion de frecuencia y porcentaje con relacion a si el personal
gue trabaja en el laboratorio utiliza los materiales y reactivos de manera eficiente.

Uso de los materiales y reactivos de manera eficiente Frecuencia Porcentaje
Siempre 4 40%
Casi siempre 5 50%
A veces 1 10%
Nunca 0 0%
Total: 10 100%

El cuadro No.8, nos muestra que el 50% del personal encuestados manifesto que
casi siempre utilizan los materiales y reactivos de manera eficiente, el 40% siempre lo

usan de manera efectiva y el 10% resalta que a veces.
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Seccion I11. Condiciones y detalles de los materiales e insumos en el laboratorio

Cuadro No. 9 Ficha de observacion concerniente a las condiciones y detalles de los

materiales o insumos que tiene el laboratorio.

Seccion 111. Condiciones de los

materiales e insumos

Alternativas

Observacion

Los materiales e insumos del laboratorio

estan en:

e Buenas condiciones

e Malas condiciones

Buenas condiciones

De los siguientes materiales e insumos que
posee el laboratorio, decir los que estan en

mal estado o dafado.

Frascos de orina pléstico con

tapa

No esttn  dafiado
ninguno de los
materiales e insumos
que utilizan.

Tubos de Ensayo

Portaobjetos y cubreobjetos

Microscopio

Guantes

Batas

Cubrebocas

Centrifuga

Reloj y Tiras reactivas

Otros. Especificar

Segun nos ilustra el cuadro No0.9 se evidenci6 que los materiales e insumos que

posee dicho laboratorio para la realizacion de sus funciones, estan todos en correctas

condiciones.
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Seccion IV. Normas de calidad

Cuadro No. 10 Distribucién de frecuencia y porcentaje con relacion al nivel de
frecuencia en que el personal que trabaja en este laboratorio utiliza las normas

del control de calidad y bioseguridad.

Control de calidad para la bioseguridad Referencia Porcentaje
Siempre 3 30%
Casi siempre 6 60%
A veces 1 10%
Nunca 0 0%
Total: 10 100%

El referente cuadro No.10 presenta que el 60% de los encuestados en dicho
laboratorio casi siempre utilizan las normas del control de calidad y bioseguridad, el

30% siempre y el 10% manifesto que a veces.

Cuadro No. 11 Distribucion de frecuencia y porcentaje con relacion al nivel de

uso, cuidado y manejo que le da el personal a los equipos del laboratorio de manera

eficiente.
Uso, cuidado y manejo de los equipos del laboratorio Referencia Porcentaje
Siempre 3 30%
Casi siempre 6 60%
A veces 1 10%
Nunca 0 0%
Total: 10 100%
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Segun ilustra el cuadro No.11 resalta que el 60% de los encuestados le da el uso,

cuidado y manejo a los equipos de laboratorio de forma eficiente, el 30% siempre y el

10% restante manifesto realizarlo a veces.

Cuadro No. 12 Normas de calidad y bioseguridad que utiliza el personal en el

laboratorio en el area de uroanalisis.

Normas de Control de calidad y la bioseguridad

Referencia

Porcentaje

Utiliza guantes, mascarillas, lentes y/o cubre boca para todos los

trabajos que obliguen el contacto de material infeccioso.

No comer, beber, fumar, aplicarse cosméticos dentro del ambiente de

laboratorio.

Desinfectar y limpiar las superficies y los equipos de trabajo, en caso

de contaminacion
No conserva alimentos en el area de trabajo del laboratorio.

En caso de ruptura de material de vidrio, no recoger vidrios rotos

con los dedos.

Asegurar la limpieza y el aseo del laboratorio.

10

100%

Total:

10

100%

Normas nacionales de bioseguridad para laboratorios directrices y requisitos generales para la

bioseguridad de laboratorios.

Segun ilustra el cuadro No.13 resalta que el 100% de los encuestados afirman

que en dicho laboratorio se utilizan todas las normas de calidad y bioseguridad

postulada en el cuadro.
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Seccion de V: Ficha de observacion

El cuadro No. 13 concerniente a la ficha de observacion sobre los siguientes
aspectos de: higiene, horario, ventilacién, ambiente laboral y luces, con un parametro

del 1 al 5. Siendo el (5) excelente, (4) bueno, (3) regular, (2) malo y el (1) deficiente.

Aspectos evaluados Parémetros de alternativas
Higiene 1 2 3 4 5
Horario 1 2 3 5
Ventilacion 1 2 3 4 5
Ambiente laboral 1 2 3 4 5
Luces 1 2 3 4 5

Fuente ficha de observacion exclusiva de los investigadores.

Segun ilustra el cuadro No.13, se visualizé que el nivel de limpieza y el horario
que tiene dicho laboratorio es bueno, mientras que la ventilacion que tiene es regular
dado a que solo tiene una ventana muy pequefia y su espacio es limitado. Referente al
ambiente laboral se observo que es bueno y las luces estan excelentes, siendo esta de
mucha ayuda para efectuar las diferentes actividades que se ejecutan en este laboratorio.
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CAPITULO V
ANALISIS DE LOS RESULTADOS

Introduccion

Este capitulo nos ilustra acerca del andlisis de los resultados de dicha
investigacion a través de la implementacion de los instrumentos usados en el estudio,
en primera instancia se presenta la discusién de estos datos, conclusiéon y las
recomendaciones de las investigadoras a raiz de los hallazgos. A continuacion, se
presentan los resultados obtenidos, de acuerdo a las variables de investigacion

planteadas en el estudio.

5.1 Descripcion de las variables

Seccion I: Caracteristicas sociodemogréficas

Segun los datos arrojado del personal que trabaja en el laboratorio del Hospital
Dr. Ramon Baez en el area de uroandlisis manifestd que el 40% son de 26 a 40 afios, el
10% corresponden de 18 a 25 afios y de 41 o més afios. EI 80% del personal pertenece
al sexo femenino y el 20% es masculino. EI 100% vive en la zona urbana y tienen un
nivel académico de licenciatura. Ademas, el 50% tienen de 0 a 5 afios en servicio, el
30% tiene de 6 a 10 afios, el 10% tiene de 11 a 15 afios y de 21 0 mas de afios en servicio.

Seccion 11: Factores de Riego

Los datos postulados por el personal que trabaja en el laboratorio del Hospital
Dr. Ramdn Baez en el area de uroanalisis, indicaron que el 100% del personal no ha
sufrido dafios fisicos en la toma de examen y analisis de una muestra de orina.
Resaltando que el 70% afirmo que en los afos que tienen de servicios no han sufridos
incendios por reacciones quimicas en el laboratorio y el 30% si ha sufrido dafios. En
cuanto a los reactivos el 50% del personal casi siempre utiliza los materiales y reactivos
de manera eficiente, el 40% indic6 que siempre lo usan de manera efectiva y el 10%

resalta gue a veces.
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Segun los autores Paredes Vasquez, R., & Rincén de Gil, R. (2004). En su
investigacion titulada Condiciones de salud de los trabajadores de los laboratorios del
departamento de précticas profesionales de la Escuela de Bioandlisis de la Universidad
de Carabobo. Sociedad de Ergonomistas de México, AC (SEMAC), se, 1-21.
Concluyeron aportando que el personal esta expuesto a diferentes factores de riesgo;
destacaron fisicos y quimicos con 91.76 por ciento. La mayoria no aplica medidas de
prevencion y control para riesgo fisicos (83.5 por ciento), quimicos (68.2 por ciento) y
biolégicos (61.2 por ciento), detectdndose diferencia significativa (p<0.05). Esta

situacién podria repercutir en la salud y seguridad de los trabajadores.

Resaltando que existe similitud en el resultado arrogado por dichos autores con
esta investigacion, donde por las propias caracteristicas de los trabajos que se realizan
en los laboratorios estan representan diferentes riesgos y consecuencias dado a que los
laboratorios son lugares donde se manipulan productos quimicos y bioldgicos con la
finalidad de efectuar los resultados solicitados. por talas razones se debe de tener un

nivel de concientizacién a la hora de realizar cualquier actividad.

Paredes Vasquez, R., & Rincon de Gil, R. (2004). Condiciones de salud de los
trabajadores de los laboratorios del departamento de préacticas profesionales de la
Escuela de Bioanalisis de la Universidad de Carabobo. Sociedad de Ergonomistas de
México, AC (SEMAC), se, 1-21. Llegaron a la conclusion que consideran estar
expuestos principalmente, al riesgo bioldgico (100%,), riesgo quimico y condiciones
disergondmicas (90,5%), riesgo fisico (85,7%) y psicosocial (47,6%). ElI 60% refiere
accidentes tipo cortadas, los equipos de proteccidn personal que utilizan son guantes y
batas (80,9%), los laboratorios poseen campanas de extraccion en un (23,8%),
extintores (19,1%), lava ojos (19,1%), cabinas bioldgicas en un (4,8%) y un (57,1%) no
IX Congreso Internacional de Ergonomia México, D.F., 26 al 28 de abril de 2007
Sociedad de Ergonomistas de México A.C. (SEMAC) 2 de 21 posee ninguno. Un
(66,7%) refiere conocer normas de manejo de desechos, pero no se cumplen en las areas

estudiadas, solo un (9,5%) conoce la LOPCYMAT. (Leyes y normas).
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Seccién I11. Materiales o insumos del laboratorio

En relacion a la ficha de observacion concerniente a las condiciones y detalles
de los equipos e insumos para realizar sus operaciones se comprobd que los mismos
estan en buenas condiciones. Resaltando que dicho laboratorio cuenta con los siguientes
materiales (Frascos de orina plastico con tapa, tubos de ensayo, portaobjetos y
cubreobjetos, microscopio, guantes, batas, cubrebocas, centrifuga, reloj y tiras

reactivas.

Segun los autores Contreras, F., Por, R., Arango, M., Duran, H., & Clinico, L.
L. (2019). En su investigacion titulada Sistema de Gestion de la calidad en laboratorio
Clinico. Hospital de la Vega. Cundinamarca. Colombia. Concluyeron que en el
laboratorio se utilizan muchas clases de equipos y cada pieza de equipo debe funcionar
correctamente. La eleccion de los equipos correctos, su correcta instalacion, la garantia
de que los equipos nuevos funcionan adecuadamente y el hecho de contar con un
sistema de mantenimiento forman parte del programa de gestion de los equipos dentro
de un sistema de gestion de la calidad. La gestion de los equipos es uno de los elementos
esenciales del sistema de gestion de la calidad. En el laboratorio, es necesaria una
adecuada gestion de los equipos para garantizar la exactitud, la fiabilidad y la
puntualidad de los analisis.

Dicha investigacion postulada por los autores antes mencionado concuerda con
los resultados obtenidos en esta investigacién donde los materiales o insumos del
Laboratorio a través del uso correcto afiade seguridad y permite una experimentacion
segura, disminuyendo el error y aumentando la exactitud de la prueba. Por tales razones
se debe de hacer acto de conciencia y sensibilizacion de la importancia que tienen los

materiales e insumos en el laboratorio.
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Seccion IV. Normas de calidad

El 100% de los encuestados utilizan norma o reglamento para el manejo y
cuidado del personal. Ademas, el 60% en dicho laboratorio casi siempre utilizan las
normas del control de calidad y bioseguridad, el 30% siempre y el 10% nos manifesto
que a veces. Resaltando que el 60% le dan el uso, cuidado y manejo a los equipos de

laboratorio de forma eficiente, el 30% siempre y un 10% manifesto realizarlo a veces.

Segun los autores Hernandez, C., Garcés, M. F., Stekman, H., & Ramos, J.
(2016), en su base de investigacidn sobre control de calidad analitico en el uroanalisis
realizado en los laboratorios clinicos del distrito metropolitano de caracas. Concluyeron
que entre el 79% y 95% de los laboratorios clinicos, no cumplen ningun requisito para
el control de calidad interno y externo del uroandlisis, mientras que la minoria que
implementa algun tipo de control de calidad, cumplen con muy pocos requisitos de los

previstos en las normas y recomendaciones de la ISO, CLSI'y ECLM.

Ambas investigaciones coinciden en el que en muchas ocasiones el personal no
cumple de forma adecuada las normas de calidad para la bioseguridad, difiriendo que

en este laboratorio no se utilizan las recomendaciones de la ISO, CLSI y ECLM.

Se considera que el bajo interés en el uroanalisis, la falta de estructura
organizativa y competencia técnica, asi como los elevados costos y escasa
disponibilidad de los materiales controles y programas de evaluacion externa de la
calidad en uroanalisis, son las principales razones que impiden a los laboratorios
clinicos del Distrito Metropolitano de Caracas asegurar la calidad de los resultados del

uroanalisis segun los requisitos de la ISO, CLSIy ECLM.

En base a la conclusion postulada por los autores Hernandez, C., Garcés, M. F.,
Stekman, H., & Ramos, J. (2016), se encuentra hallazgos que concuerdan con esta

investigacion que segun nos ilustra es muy importante que los laboratorios implementen
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las normas de calidad en la realizacion de los andlisis, ya que a raiz de no cumplir con
los lineamientos necesarios tendria como consecuencia drastica e irreversibles

resultados incorrectos.

Seccién V: Ficha de observacion

En cuanto a la ficha de observacion se visualizé que el nivel de limpieza y el
horario que tiene dicho laboratorio es bueno, mientras que la ventilacién que tiene es
regular dado a que solo tiene una ventana muy pequefia y su espacio es limitado.
Referente al ambiente laboral se observd que es bueno y las luces estan excelentes
siendo esta de mucha ayuda para efectuar las diferentes actividades que se ejecutan en

este laboratorio.
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CONCLUSIONES

A continuacion, se presentan las conclusiones de los principales hallazgos de
esta investigacion en funcién de las respuestas de los objetivos que la guiaron,
resaltando sus fortalezas y debilidades.

En cuanto a las caracteristicas sociodemogréficas, en los hallazgos del estudio
se evidencid que la mayoria del personal en el laboratorio del Hospital Dr. Ramon Béez
en el &rea de uroandlisis oscila en edades de 26 a 40 afios, mientras que casi el total de
los empleados son de sexo femenino, generalmente viven en zona urbana teniendo un
nivel académico de licenciatura, en su mayoria tienen cinco afios ofreciendo servicios

en dicho laboratorio.

En relacion a los factores de riego se concluyé que el personal que trabaja en
dicha area no ha sufrido dafios fisicos en la toma de examen y andlisis de una muestra
de orina. Ademas, dicho laboratorio cuenta con todos los materiales e insumos en

buenas condiciones para efectuar sus actividades.

Con relacién a las normas de calidad se identific6 que en dicho laboratorio
utilizan norma o reglamento para el manejo y cuidado del personal. Generalmente le
dan el uso, cuidado y manejo a los equipos del laboratorio de forma eficiente.
Resaltando que las normas que utiliza este laboratorio estan direccionadas sobre el
manual normas nacionales de bioseguridad para laboratorios directrices y requisitos

generales para la bioseguridad de laboratorios los cuales son:

e Utiliza guantes, mascarillas, lentes y/o cubre boca para todos los trabajos que

obliguen el contacto de material infeccioso.

e No comer, beber, fumar, aplicarse cosméticos dentro del ambiente de

laboratorio.
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e Desinfectar y limpiar las superficies y los equipos de trabajo, en caso de

contaminacion.

e No conserva alimentos en el &rea de trabajo del laboratorio.

e En caso de ruptura de material de vidrio, no recoger vidrios rotos con los

dedos.

e Asegurar la limpieza y el aseo del laboratorio

En cuanto a la ficha de observacidn se visualizd que el nivel de limpieza y el
horario que tiene dicho laboratorio es bueno, mientras que la ventilacion que tiene es
regular dado a que solo tiene una ventana muy pequefia y su espacio es limitado.
Referente al ambiente laboral se observo que es bueno y las luces estan excelentes
siendo esta de mucha ayuda para efectuar las diferentes actividades que se ejecutan en

este laboratorio.
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RECOMENDACIONES

A partir de los resultados obtenidos en esta investigacion se presentan las
siguientes recomendaciones dirigida al laboratorio del area de Uroanalisis en el Hospital

Dr. Ramon Baez.

e Seguir capacitando y actualizando el personal que trabaja en dicho laboratorio
en el &rea de Uroandlisis, con la finalidad de que puedan desarrollar mayores
competencias y habilidades en los grados de maestrias y especialidades.

e Implementar un sistema automatizado de control de calidad que esté a la

vanguardia de los tiempos.

e Fortalecer los controles de bioseguridad

e Ofrecer charlas sobre la importancia de las normas del control de calidad y la

bioseguridad.

71



REFERENCIAS

Alcantara, V. (2019). Especialista destaca importancia capacitacion
automatizacion en laboratorio clinico.
https://www.diariosalud.do/congresos/especialista-destaca-importancia- Obtenido

continua ante de capacitacion-continua-ante-automatizacion-en-laboratorio-clinico/

Blanco, Y., Herndndez, M., Monroy, F., Amaya, ., Romero, M., & Debera, R.
(2013). Control de calidad en el diagndstico coproparasitologico en laboratorios

clinicos publicos de ciudad Bolivar, Venezuela. Saber, 25(2), 166-175.

Contreras Malagon, S. C., & Cely Ollera, 1. Condiciones de trabajo y salud del
personal del laboratorio clinico de un hospital de IV nivel de Bogot4, en el periodo de
enero-febrero del 2013.

Castro Diaz, Z. V. (2021). Disefio del plan de adecuacion del sistema de gestion
de calidad del laboratorio quimico de la CIA minera condestable Sa para el
cumplimiento de requisitos de la NTP-ISO/IEC 17025 version 2017

Delgado, V, & Hernandez, W. (2010). Evaluacion de la calidad del servicio de
laboratorio clinico desde las perspectivas de satisfaccion y del nivel técnico
administrativo segun el usuario interno del area de salud garabito durante el i semestre

del afio 2009. san José, costa rica.

Domar, D. M., & Hernandez, M. M. (2010). NORMAS BASICAS DE
BIOSEGURIDAD EN LOS LABORATORIOS CLINICOS PUBLICOS Y
PRIVADOS DEL DISTRITO SANITARIO Ni 2. CIUDAD GUAYANA. ESTADO
BOLIVAR. MAYO 2010 (Doctoral dissertation, Universidad De Oriente).

72



Daza Meneses, S. V. (2016). Control de Calidad y Gestion en
Uroandlisis (Doctoral dissertation, gestion y acreditacion en laboratorios clinicos 2da
Version; 01/16).

Fonseca Zudiga, J. E. (2022). Disefio de la implementacion del area de
micologia humana en el hospital general docente Ambato (Masters tesis, Universidad

Técnica de Ambato/Facultad de Ciencias de Salud/Centro de Posgrados).

Figueroa-Montes, L. E. (2017). Normatividad relacionada al control de calidad

analitica en los laboratorios clinicos del Perd. Acta Médica Peruana, 34(3), 237-243.

Gbomez-Gavifio V, Jiménez-Lopez C, Sdnchez-Rodriguez MA, et al. Evaluacion
del control de calidad interno en el sistema automatizado UF-100i, sistema kava y
método manual. Bioquimia. 2007;32(Suppl: A):81.
https://www.medigraphic.com/pdfs/bioquimia/bg-2007/bgs0710.pdf

Garcia, S. (2017). EI acompafiamiento pedagogico y la calidad educativa en la
institucién educativa Victor Raid Haya de la Torre del nivel secundario en el Distrito
de Tamango UGEL Morropon". Obtenido de http://200.60.81.165/bitstream/han

Gomez, B. Z. S. M., Gonzélez, B. J. G. M., Guevara, B. R. I. R., & Mendoza,
M. G. (2017). Tesis monografica para optar al titulo de Licenciado en Bioanalisis
clinico. Comparacion de los resultados del Examen General de Orina obtenidos por el
método automatizado del hospital Solidaridad versus el método convencional del

hospital Manuel de Jesus Rivera “La Mascota”.

https://core.ac.uk/download/pdf/250409078.pdf

73


https://www.medigraphic.com/pdfs/bioquimia/bq-2007/bqs071o.pdf
http://200.60.81.165/bitstream/han
https://core.ac.uk/download/pdf/250409078.pdf

Garcia Gonzalez, M. C., Ledn Ramen tol, C. C., Quintana Verdecia, E., Reyes
La barcena, B., Rodriguez Socarrds, I. P., & Olivera Hernandez, K. (2022).
Contribuciones tedricas y practicas a la formacion y superacion de profesionales
vinculados al analisis clinico. La barcena, 14.
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2077-28742022000100013

Guglielmone, R., de Elias, R., Kiener, O., Collino, C., & Barzon, S. (2011).
Verificacién de métodos en un laboratorio acreditado y planificacion del control de

calidad interno. Acta bioquimica clinica latinoamericana, 45(2), 335-347.

Garcia-Solis, E., & Espéciale, A. M. T. (2013). Bioética y calidad en el
laboratorio clinico. Revista Mexicana de Patologia Clinica y Medicina de
Laboratorio, 60(4), 259-262.

Gonzélez, J. J., & Pérez, M. F. (2010). Control de calidad de los laboratorios
clinicos en el éarea de coproparasitologica (Doctoral dissertation, Universidad de
Oriente).

Hernandez, C., Garcés, M. F., Stekman, H., & Ramos, J. CONTROL DE
CALIDAD ANALITICO EN EL UROANALISIS REALIZADO EN LOS
LABORATORIOS CLINICOS DEL DISTRITO METROPOLITANO DE
CARACAS.
http://saber.ucv.ve/ojs/index.php/rev_ACSVBE/article/view/18658/144814485047

Hernandez, C. (2015). Programa de evaluacion externa de la calidad en
uroandlisis, dirigido a los laboratorios clinicos del Distrito Metropolitano de Caracas.
Obtenidohttp://saber.ucv.ve/bitstream/123456789/16131/1/evaluaci%c3%hb3n%20exte
rna%?2 Ode%201a%20calidad%20de%20uroan%C3%Allisis.pdf

74


http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2077-28742022000100013
http://saber.ucv.ve/ojs/index.php/rev_ACSVBE/article/view/18658/144814485047

Hidalgo R. Pichardo, B. aplicacion del control de calidad en el area de
uroanalisis en el laboratorio clinico del Hospital Provincial General Santiago Rodriguez
Enero- Hidalgo, marzo 2013. [Tesis de Grado]. Universidad Autonoma de Santo
Domingo, 2013.Control de Calidad y Gestion en Uroanalisis (Doctoral dissertation,

gestion y acreditacion en laboratorios clinicos 2da Version; 01/16).

Hernandez, C., Garcés, M. F., Stekman, H., & Ramos, J. CONTROL DE
CALIDAD ANALITICO EN EL UROANALISIS REALIZADO EN LOS
LABORATORIOS CLINICOS DEL DISTRITO METROPOLITANO DE
CARACAS .http://saber.ucv.ve/ojs/index.php/rev_ ACSVBE/article/view/18658/14481
4485047

Huaman Alegre, E., & Altamirano coproparasitologica, E. L. (2018). Factores
de riesgo ocupacional en el personal que labora en laboratorio clinico de emergencia de

un hospital de lima de octubre-diciembre 2017.

Hernandez, C., Stekman, H., Garcés, M., & De La Torre, B. (2013).
Estandarizacion del analisis de los elementos formes del sedimento urinario del
uroanalisis realizado en el laboratorio clinico de rutina. Act. Cien. de la SBEV, 16(2),
62-69

Hernandez, R. (2010). Normas Baésicas de Bioseguridad en los Laboratorios
clinicos privados de Puerto Ordaz, Estado Bolivar (Doctoral dissertation, Universidad
de Oriente).

Lopez, N. S. C. (2015). CONOCIMIENTOS, ACTITUDES Y PRACTICAS
DEL PERSONAL EN MANEJO DE LOS DESECHOS GENERADOS EN LAS
PRACTICAS DEL LABORATORIO CLINICO DOCENTE DEL POLISAL-UNAN-
MANAGUA. ABRIL-MAYO 2015.

75


http://saber.ucv.ve/ojs/index.php/rev_ACSVBE/article/view/18658/144814485047
http://saber.ucv.ve/ojs/index.php/rev_ACSVBE/article/view/18658/144814485047

Luna Mano banda, D. B. (2023). Evaluacion del control de calidad en el examen
general de orina en el laboratorio clinico
http://repositorio.uta.edu.ec/bitstream/123456789/37800/1/L una%20Manobanda%20
Daniela%?20Bel%c3%a9n.pdf

Moreno Saldafa, J. G., & Torres Ocampo, J. A. (2013). Cumplimiento de la
norma 057 para el diagndstico de la tuberculosis por el personal de laboratorio de la red
de laboratorios del SILAIS-Leon, durante el periodo de marzo-mayo del 2013 (Doctoral
dissertation).http://riul.unanleon.edu.ni:8080/jspui/bitstream/123456789/3466/1/2259

85.pdf

Macaron, P. A. (2007). Calidad en el Laboratorio Clinico Mas alla de las
Normas. http://revistabioanalisis.com/images/flippingbook/Rev17%20n/Nota5.pdf

Marin, L. L. M., & GONZALEZ, M. A. V. (2014). Actualizacion del sistema
de gestion de calidad de la empresa: Colectivos del café Ltda. a la norma 1SO-9001.:
2015 (Doctoral dissertation, Universidad Tecnoldgica de Pereira. Facultad de

Ingenieria Industrial. Ingenieria Industrial).

Mufioz, D., & del Rosario, B. (2017). Disefio de un sistema de gestion de calidad

en base a la Norma ISO 15189: 2012 en el laboratorio clinico Lavad (Masters tesis).

Matheus Cherres, G. B. (2013). Estudio de los factores de riesgos psicosociales
y la Calidad de vida laboral de los servidores publicos del Laboratorio del hospital del
IESS" Teodoro Maldonado Cabo", 2013 (Cabo tesis, Universidad de Guayaquil,
Facultad de Ciencias Psicoldgicas).

Macias, W. C., Archila, G. R., & David, M. A. (2019). Caracterizacion de los
factores de riesgo quimico y biologico, en los laboratorios de morfologia vy

microbiologia de una universidad. Biociencias, 14(2), 13-28

76


http://repositorio.uta.edu.ec/bitstream/123456789/37800/1/Luna%20Manobanda%20Daniela%20Bel%c3%a9n.pdf
http://repositorio.uta.edu.ec/bitstream/123456789/37800/1/Luna%20Manobanda%20Daniela%20Bel%c3%a9n.pdf
http://riul.unanleon.edu.ni:8080/jspui/bitstream/123456789/3466/1/225985.pdf
http://riul.unanleon.edu.ni:8080/jspui/bitstream/123456789/3466/1/225985.pdf
http://revistabioanalisis.com/images/flippingbook/Rev17%20n/Nota5.pdf

Morelos Ramirez, R., Ramirez Pérez, M., Sanchez Dorantes, G., Chavarin
Rivera, C., & Meléndez-Herrada, E. (2014). El trabajador de la salud y el riesgo de
enfermedades infecciosas adquiridas. Las precauciones estandar y de
bioseguridad. Revista de la Facultad de Medicina (México), 57(4), 34-42.

Maestre, E. C., & Pereira, Y. M. (2010). CONTROL DE CALIDAD
APLICADO EN LA DETERMINACION DE GLUCOSA SERICA EN
LABORATORIOS CLINICOS DEL MUNICIPIO CARONI, ESTADO
BOLIVAR (Doctoral dissertation, Universidad de Oriente).

Naranjo, A, & Pineda, S. (2019). Determinacion de la calidad percibido por los
usuarios del servicio de consulta externa del Hospital Vicente Corral Moscoso. Cuenca.
2019. Obtenido de http://dspace.ucuenca.edu.ec/handle/123456789/33491

Navarro, J. (2014). Definicion de Edad. Definicion ABC. Desde
https://www.definicionabc.com/general/edad.php

Oleas Ayala, E. E., & Paez Orbe, T. N. (2016). Deteccion de infeccion
tuberculosa latente (ITBL) en personal de salud perteneciente al laboratorio clinico del
Hospital Carlos Andrade Marin expuesto a micobacteria tuberculosis mediante igras en
el afio 2016 (Cabo tesis, PUCE).

Pefia, O, Tavares, A, & De la Cruz, R. (2018). Control de calidad de los
laboratorios clinicos desde la perspectiva de los usuarios (Cotui) afio académico 2017-

2018. Sanchez Ramirez, Republica Dominicana.

Paredes Vasquez, R., & Rincén de Gil, R. (2004). Condiciones de salud de los

trabajadores de los laboratorios del departamento de practicas profesionales de la

77


http://dspace.ucuenca.edu.ec/handle/123456789/33491
https://www.definicionabc.com/general/edad.php

Escuela de Bioanalisis de la Universidad de Carabobo. Sociedad de Ergonomistas de
México, AC (SEMAC), se, 1-21. http://semac.org.mx/archivos/9-58.pdf

Rizo, J. (2015). Técnicas de investigacion documental. UNAN.

Reyes Arauz, K. I., & Manzanares, C. L. (2019). Evaluacion de los resultados
de control de calidad del analisis de creatinina sérica realizados por el laboratorio

clinico San Angel, Chinandega, durante el periodo de septiembre a noviembre 2016.

ROMERO, M., & DEVERA, R. CONTROL DE CALIDAD EN EL
DIAGNOSTICO COPROPARASITOLOGICO EN LABORATORIOS CLINICOS
PUBLICOS DE CIUDAD BOLIVAR, VENEZUELA.

Reyes Arauz, K. I., & Manzanares, C. L. (2019). Evaluacién de los resultados
de control de calidad del anélisis de creatinina sérica realizados por el laboratorio

clinico San Angel, Chinandega, durante el periodo de septiembre a noviembre 2016.

Ramirez Fernandez, M. B., Salmeron Silvera, J. L., & Lopez Meneses, E.
(2015). Comparativa entre instrumentos de evaluacion de calidad de cursos MOOC:
ADECUR vs Normas UNE 66181: 2012. International Journal of Educational
Technology in Higher Education, 12, 131-144.

Seiji’s, D. (2018). Riesgos psicosociales en trabajadores de una escuela de
bioanalisis de una universidad publica venezolana. Salud de los Trabajadores, 26(1),
45-58 Sanchez Gutiérrez, J. P. (2016). Las normas de calidad GLOBAL GAP y su
incidencia en la responsabilidad social empresarial-Caso Bananera Pacido SA del
canton El Guabo, provincia de El Oro (Masters tesis, Universidad Andina Simon

Bolivar, Sede Ecuador).

78


http://semac.org.mx/archivos/9-58.pdf

TAPIA MONTANO, E. V. E. L. Y. N. (2019). ASEGURAMIENTO DE LA
CALIDAD EN UROANALISIS (Doctoral dissertation, DIPLOMADO EN GESTION
Y ACREDITACION DE LABORATORIOS CLINICOS 2DA. VERSION; 05/19).

Tejada, V, Medina, M, & Otéfez, M. (2015). Control de calidad en los
laboratorios publico y privado de la provincia Sanchez Ramirez octubre-noviembre

2015. Sanchez Ramirez, Republica Dominicana.

Villagébmez, N. S. C., Parra, A. D. D., Arias, V. K. M., & Garcet, Y. B. (2022).
Estandarizacion y control de calidad en centrifugas del area de uroanalisis. Revista
Cientifica Arbitrada Multidisciplinaria PENTACIENCIAS-ISSN 2806-5794., 4(5),
389-407.

Villagdmez, N. S. C., Parra, A. D. D., Arias, V. K. M., & Garceta, Y. B. (2022).
Estandarizacion y control de calidad en centrifugas del area de uroanalisis. Revista
Cientifica Arbitrada Multidisciplinaria PENTACIENCIAS-ISSN 2806-5794., 4(5),
389-407.

Yapas Bartolo, G. M. (2021). Factores de riesgo psicosocial relacionados con el
desempefio laboral del personal de Laboratorio Clinico HFMS en tiempos COVID-19,
Tarma 2020.

79



ANEXOS

Anexo 1: Cuestionario para ser aplicado al personal de area de bioanalisis del

Hospital Ramon Baez.

UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DEL CIBAO
ORIENTAL (UTECO)

El presente cuestionario se refiere al “Control de Calidad en Area de
Uroanalisis en el Hospital Ramén Baez”. Los resultados de éste sirven de base de
datos para la investigacion que se presenta en UTECO. Es preciso sefialar, que la
informacion que suministre seré utilizada a los unicos fines de la investigacion y
tratada en forma absolutamente confidencial, siendo indispensable que conteste la
totalidad de los items con total sinceridad. Marque con una X la opcidn de respuesta

elegida en cada item.

Seccion 1. Caracteristicas sociodemograficas
1. Su edad:

a. 18-25 afios
b. 26-34 afios
c. 35-40 afos
d. 41 0 més.

2. Sexo:
a. Masculino

b. Femenino
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3. Zona de residencia

Urbana
b. Rural

i

4. Nivel académico:

a. Técnico

b. Licenciado
C. Especialidad
d. Maestria

e. Doctorado

f. Otros

5. ¢Qué tiempo tiene en servicio?
a. De 0 a5 afos

b. De 6 a 10 afios

C. De 11 a 15 afios
d. De 16 a 20 afios

e. De 21 y mas afios

Seccion I1. Factores de riesgos a lo cual estan expuestos el personal que labora en

dicho laboratorio de bioanalisis.

6. ¢Alguna vez ha sufrido dafios fisicos en la toma de examen y analisis de

una muestra de orina?

a. Si

b. No

C. Nunca

d. Casi nunca
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e. Tal vez

7. ¢En los afios que tienen de servicios han sufridos incendios por

reacciones quimicas en el laboratorio?
a. Si
b. No

9 ¢ Considera usted que en este laboratorio se utilizan los materiales y reactivos de

manera eficiente?

a. Siempre

b. Casi siempre
C. A veces

d. Nunca

Seccion I11. Condiciones y detalles de los materiales e insumos en el laboratorio

Los materiales e insumos del laboratorio estan en:

a. Buenas condiciones

b. Malas condiciones

Seccion V. Normas de calidad

10 ¢ Utilizan alguna norma o reglamento para el manejo y cuidado del personal?
a. Si
b. No

11. Con que frecuencia utiliza el personal que trabaja en este laboratorio las
normas del control de calidad para la bioseguridad?

e. Siempre

a. Casi siempre
b. A veces

C. Nunca
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12 ¢Son eficientes en el uso, cuidado y manejo de los equipos del laboratorio?
a) Siempre
b) Casi siempre
c) A veces
d) Nunca

13. De la siguiente norma de calidad y bioseguridad, ¢cuales utilizan en el

laboratorio en el area de uroanalisis?

e Utiliza guantes, mascarillas, lentes y/o cubre boca para todos los trabajos que
obliguen el contacto de material infeccioso.

e No comer, beber, fumar, aplicarse cosméticos dentro del ambiente de
laboratorio.

e Desinfectar y limpiar las superficies y los equipos de trabajo, en caso de
contaminacion

e No conserva alimentos en el area de trabajo del laboratorio.

e En caso de ruptura de material de vidrio, no recoger vidrios rotos con los

dedos.

® Asegurar la limpiezay el aseo del laboratorio

Seccion V. Ficha de observacion concerniente a las condiciones y detalles de

los materiales o insumos que tiene el laboratorio.

En cuanto a la ficha de observacion se visualizo que el nivel de limpieza y el
horario que tiene dicho laboratorio es bueno, mientras que la ventilacion que tiene es
regular dado a que solo tiene una ventana muy pequefia y su espacio es limitado.
Referente al ambiente laboral se observo que es bueno y las luces estan excelentes
siendo esta de mucha ayuda para efectuar las diferentes actividades que se ejecutan en
este laboratorio.
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