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Resumen

Este estudio, titulado Valoracion del grado de conocimiento del manejo y la conservacién
de la cadena de fiio de las vacunas en estudiantes de Enfermeria de la Universidad Adventista de
Centroamérica, diciembre de 2022, tiene por objetivo valorar el grado de conocimiento del
manejo y la conservacion de la cadena de frio de las vacunas en estudiantes de Enfermeria de la
Universidad Adventista de Centroamérica, en diciembre de 2022. Metodologia: la investigacién
se abord6 mediante un enfoque cuantitativo de tipo exploratorio, por medio de un cuestionario;
instrumento con el que se determind el grado de conocimiento de los participantes en el manejo y
la conservacion de las vacunas. Como resultado, se determina sobre la dimension grado de
conocimiento en el manejo de la cadena de frio de las vacunas que, segun las variables, por
encima de la media aritmética se identifica un alto grado de conocimiento en conceptos generales
(5), la cadena de frio de las vacunas, (5,25) el conjunto de elementos para el manejo, la
conservacioén y distribucion de las vacunas, los niveles de almacenamiento de la cadena de frio
(5,13) y los implementos térmicos de la cadena de frio de las vacunas (5,38). Por su parte, se
identificaron los elementos esenciales de la cadena de frio respecto del transporte; proceso a
través del cual los bioldgicos son trasladados desde el lugar de fabricacion hasta el nivel o lugar
de aplicacién (5), donde la cdmara fria es un equipo frigorifico eléctrico para almacenar grandes
volimenes de vacunas en adecuadas condiciones de cadena de frio (5). En mediano o bajo grado
de conocimiento, el manejo de los refrigeradores y sus diversos tipos (4,88) y las regulaciones de
temperaturas (4,69). En cuanto a la dimension grado de conocimiento en conservacion de la
cadena de frio, se determina un alto grado de entendimiento sobre la existencia de un plan de

contingencia (5,19), registros de control (5,19) y conservacion de las vacunas en refrigeracién
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(4,94); en un mediano grado de conocimiento, las distancias de almacenamiento (4,63), la
recuperacion de temperaturas (4,44), los periodos de almacenamiento (4,63), las temperaturas
optimas recomendadas por la OMS (4,88) y la ruptura de la cadena de frio (4,69). Conclusiones:
en el estudio se detecta un bajo grado de conocimiento en la conservacion de la cadena del frio de
las vacunas y, en menor grado, su manejo, lo que podria poner en riesgo la efectividad y
eficiencia de las vacunas. Sin embargo, es una minoria, dado que destaca con mayor prevalencia
el alto grado de conocimiento de los estudiantes.

Palabras claves: cadena de frio, vacuna, inmunizacion.
Abstract

This study, named Assessment of the degree of knowledge in the management and conservation
of the cold chain of vaccines in nursing students of the Adventist University of Central America,
December of 2022, has as objective to assess the degree of knowledge in the management and
conservation of the cold chain of vaccines in Nursing students of the Adventist University of
Central America, December of 2022. Methodology: the research was approached through a
quantitative of an exploratory type, through out a questionnaire; instrument where two degree
resignations were established: degree of knowledge in management and conservation. Results: in
relation to the dimension degree of knowledge in the management of the cold chain of vaccines,
according to the variables above the arithmetic mean, it is possible to identify a high degree of
knowledge in general concepts (5), a cold chain of vaccines (5.25), a set of elements for the
management, conservation and distribution of vaccines on the storage levels of the cold chain
(5.13) and on thermal implements of the cold chain of vaccines (5.38). On the other hand, an

essential element of the cold chain regarding transport is the process through which biologicals
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are transferred from the place of manufacture to the level or place of application (5) a cold room
is an electric refrigeration unit for storing large volumes of vaccines in adequate cold chain
conditions (5). With a medium or low degree of knowledge in the handling of refrigerators and
their various types (4.88) and temperature regulations (4.69). Regarding the dimension degree of
knowledge in conservation of the cold chain, a high degree of discernment is determined in the
existence of a contingency plan (5.19), control records (5.19) and conservation of vaccines in
refrigeration (4.94). In a medium degree of knowledge, storage distances (4.63), temperature
recovery (4.44), storage periods (4.63), optimal temperatures recommended by WHO (4.88) and
cold chain break (4.69). Conclusions: in the study, a low degree of knowledge is detected in the
conservation of the cold chain of vaccines and, in a lesser degree, in its management, which could
put their effectiveness and efficiency at risk; however, it is a minority, since the high degree of

knowledge in the students stands out with greater prevalence.

Keywords: cold chain, vaccine, immunization.
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CAPITULO 1
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Introduccién
Esta investigacion procura desarrollarse en el entorno formativo de estudiantes de
Enfermeria de la Universidad Adventista de Centroamérica; especificamente de la Escuela de
Enfermeria, y el objeto de estudio aborda el grado de conocimiento del manejo y la conservacién

de la cadena de frio de las vacunas; por tanto, pretende su valoracion.

Desde la academia, existe una responsabilidad social sobre la calidad en la formacién y el
conocimiento en relacién con este tema. Ademas, estos contenidos forman parte del plan de
estudios de la carrera de Enfermeria, al estar presentes en diversos cursos de formacion de la
disciplina, como es el caso de los cursos Médico Quirirgico II, Materno Infantil y Enfermeria

Comunitaria de forma mas profunda, en términos tedrico-practicos.

El nivel de conocimiento que posean los estudiantes es necesario para el abordaje del
manejo y conservacion de la cadena de frio de las vacunas, lo que requiere de la aplicacion,
rigurosidad y el cumplimiento de altos estandares de calidad para garantizar a los usuarios del
sistema de salud la efectividad y calidad del producto recibido.

De acuerdo con Garcia (2022), la cadena de frio en vacunas es un conjunto de
procedimientos y actividades necesarias para garantizar la potencia inmunolégica de las vacunas
desde su fabricacion hasta su aplicacion. Por su parte, la cadena de frio es un desarrollo
estratégico de procesos que protegen la correcta conservacion, el almacenamiento y transporte de
las vacunas; desde la salida del laboratorio que las produce hasta el momento que se realizara la
vacunacion (p. 20).

Referente a la conceptualizacion anterior, es evidente que se requiere de la rigurosidad en

el manejo y la conservacion de las vacunas; al menos asi lo sefiala Pariona (2019). pues, segin el
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autor, por un lado, es necesario que el personal que manipule las vacunas tenga conocimiento
sobre los efectos adversos, su manejo y conservacion. Por otro lado, Montalvo y Pujaico (2019)
manifiestan que existe incumplimiento de las actividades de almacenamiento por el personal de
Enfermeria en los establecimientos de salud.

De acuerdo con Medina (2018), el manejo correcto de la cadena de frio es un pilar muy
importante para las vacunas y para su funcionamiento adecuado se requiere de un sistema
integrado de equipos, personas, politicas y procedimientos que aseguren el manejo y la
conservacion del bilégico, al mantener sus adecuadas temperaturas. Se requiere, también, de
instrumentos técnicos para la toma de acciones, con la finalidad de garantizar calidad en su
eficacia inmunolégica (p. 20).

Segun el Sistema Costarricense de Informacion Juridica (SCI1J, 2013) en cuanto al manejo
y la conservacion de las vacunas, se deben asegurar las condiciones del ambiente, la luz y
temperatura para garantizar la inmunogenicidad desde el momento de su fabricacion en el
laboratorio hasta la administracién al usuario. Otro aspecto relevante que destaca el mismo SCIJ
es que se requiere de un funcionamiento riguroso en el cumplimiento de las reglas de la cadena
de frio de las vacunas, lo que genero la instauracion de un programa nacional que garantiza el
almacenamiento, transporte, la distribucion y fiscalizacién del cumplimiento del objetivo
deseado.

El conocimiento del manejo y la conservacién de la cadena de frio de las vacunas en
estudiantes de Enfermeria de la Universidad Adventista de Centro América (Unadeca) considera
la relevancia en el sistema de salud nacional y el crucial conocimiento que se debe tener sobre

dicha area; asi mismo, asegura que el personal que saldra a cuidar de la poblacion al prevenir
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enfermedades por medio de las vacunas esta capacitado y que velara por el cumplimiento de cada
norma y proceso de la cadena de frio de las vacunas.

En relacion con el tema, una investigacion realizada en Pertl, en estudiantes de
Enfermeria, por la investigadora Tello Pantoja (2020) acerca de la cadena de frio, llegé a la
conclusién de que, debido a las innovaciones y actualizaciones constantes, los estudiantes
confrontan un grado de conocimiento bajo. Como resultado, obtuvo que 90.6% de los estudiantes
desconoce acerca de las inmunizaciones, la cadena de frio y eventos adversos y solo 9.4% conoce
acerca de estas dimensiones. Se concluy6 que, en cuanto a vacunas, el 84.38% desconoce al
respecto y 15.63% si conoce del tema. Sobre la cadena de frio, el 92.2% desconoce al respecto y
7.8% conocen de eso y, en torno a eventos adversos; 70.3% desconocen y 29.7% presentan
conocimiento del tema (p. 5).

Por consiguiente, se debe tener en cuenta que los profesionales en Enfermeria son los
encargados del cuidado y la prevencién de enfermedades de la poblacion, por lo cual se considera
fundamental que conozcan acerca de la cadena de frio de las vacunas.

Por lo tanto, es necesario que los estudiantes de Enfermeria de la Unadeca consideren
crucial el conocer o fortalecer la aplicacién de las normas y los procedimientos que conlleva la
cadena de frio de las vacunas. Fundar una pieza clave en las inmunizaciones hace un personal de
Enfermeria competente, de esta manera aplicard vacunas seguras y, asi, resultara en una mejor
cobertura para la poblacién al prevenir enfermedades.

Por lo anterior, en esta investigacién se planteé como hipétesis que los estudiantes de
Enfermeria de la Unadeca podrian tener un grado de desconocimiento del manejo y la
conservacion de la cadena de frio de las vacunas. Ademds, surgieron preguntas principales y

Subpreguntas que permitieron abordar el grado de conocimiento del manejo y la conservacion de
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la cadena de frio de las vacunas en la poblacién meta. También se formulé el objetivo general,
que fue valorar el tema de interés.

Se describen, en el marco conceptual, todos los tépicos relacionados con la cadena de frio
de las vacunas, donde se especifica cada aspecto en relacion con el tema, asi como los
antecedentes que respaldan a esta investigacion.

Con respecto a la metodologia que se utilizo para la recoleccion de datos estadisticos,
cabe decir que tiene un enfoque cuantitativo al aplicar un disefio de tipo exploratorio. El contexto
en el que se desarrollé la investigacion es universitario, en la Unadeca, y se tom6 como muestra
probabilistica a los estudiantes de la escuela de Enfermeria. Se realizé la operacionalizacion de
variables, donde se describen las dimensiones por investigar. Ademas, se creé un instrumento de
recoleccion de datos (un cuestionario), el cual fue validado por parte de expertos en el tema y se
remitio via digital a estudiantes de Enfermeria, aleatoriamente.

Los resultados que se obtuvieron en esta investigacidn apuntan a que la mayoria de los
estudiantes de Enfermeria de la Universidad Adventista de Centroamérica posee un conocimiento
alto acerca del manejo y la conservaci6n de la cadena de frio y una memoria de conocimiento
medio. Por lo tanto, se recomienda fortalecer més esa érea en las lecciones tedricas y practicas
clinicas y en los laboratorios para egresar personal altamente capacitado sobre el tema de interés.

Antecedentes Nacionales

En cuanto a los programas de inmunizacién, Onofa y Salinas (2019) mencionan que,
desde la década de los afios 80, se realizan evaluaciones internacionales del Programa Ampliado
de Inmunizaciones (PAI) en la regién de las Américas, coordinadas y orientadas por los
encargados de la Unidad de Inmunizacién de la Organizacién Panamericana de la

Salud/Organizacién Mundial de la Salud (OPS/OMS).
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En el caso de Costa Rica, existe un Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI, 2004).
Las autoridades de salud del pais, por medio de la Comisién Nacional de Inmunizaciones,
establecen tres ejes fundamentales en el plan: el primero es el fortalecimiento de la vigilancia
epidemioldgica; el segundo, la vacunacion y, el tercero, la estandarizacion de protocolos de
manejo clinico.

Un estudio realizado en Costa Rica por Agiiero (2021), titulado Propuesta de metodologia
de gestion de riesgos para el sistema de camaras controladas de refrigeracion del centro de
distribucion de CEFA central farmacéutica, tiene por objetivo elaborar una propuesta
metodoldgica para la gestion de riesgos de los proyectos relacionados con el funcionamiento de
la camara de frio de CEFA. Dicha investigacion se hizo con la finalidad de mejorar el control,
mantenimiento, funcionamiento y monitoreo de las cdmaras donde se almacenan medicamentos y
vacunas.

Cabe decir que esta investigacién nace como resultado de una deficiente gestion en las
acciones preventivas y de correccién cuando ocurren fallas en el funcionamiento del tema y se
dan pérdidas econémicas; por lo cual, se realiz6 un diagnéstico de la situacion actual sobre como
gestionar los riesgos del funcionamiento, el control, mantenimiento y monitoreo de las camaras
frias. Eso evidenci6 dichas dudas por medio de entrevistas, revision de informes y juicios de
expertos. Por ende, se generé una brecha entre el estado actual y lo que se desea, de modo que se
proponen estrategias de implementacion y capacitaciones.

En relacién con los antecedentes nacionales sobre la cadena de frio de las vacunas,
Céspede (2021) sefala que los médicos y farmacéuticos piden a la CCSS la cadena de frio de las
vacunas y protocolos de cémo manipularian las vacunas; especialmente la de COVID-19. “El

objetivo es poder establecer la trazabilidad de la cadena de frio de las vacunas desde que entran a



CONOCIMIENTO DE LA CADENA DE FRIO DE LAS VACUNAS

los almacenes y hasta el momento de ser aplicadas” (parr. 2). Solicitaron datos que evidencian lo
que pasa con las vacunas que caducan; si hubo ruptura de cadena de frio o no se practico el
cuidado correcto. Ademas, los colegios profesionales dicen estar interesados en conocer el
registro de temperaturas en cada sitio donde se han distribuido los biolégicos, tanto dentro de la
CCSS como fuera de ella. Todo esto con el fin de aportar soluciones en los procesos de
inoculacion para que sean efectivos, seguros y justos para toda la poblacion del pais.
Antecedentes Internacionales

LLa organizacién panamericana de la Salud y la Organizacién Mundial de la Salud con el
objetivo que a nivel internacional, se manejara y conservara la cadena de frio de las vacunas de la
misma manera, porque Segiin Gémez (2019), menciona que era un tema incipiente de mantener
conservadas las vacunas y eran aspectos desconocidos para personas ligado a los sistemas de
salud de la época. Por lo que solo el personal de los laboratorios, estaban calificados. Por lo que
la OPS y OMS elabora el Taller sobre planificacién, Administracion y evaluacién, Modulo III

cadena de frio, para que asi en los paises de las Américas se manejara de la misma forma.

Un estudio realizado en Pert por Pumacahua (2019), denominado Nivel de conocimientos
sobre cadena de frio en enfermeros que laboran en la Micro Red Urcos, Cusco — 2018, tuvo por
objetivo “determinar el nivel de conocimientos sobre la cadena de frio en enfermeros que laboran
en la Microrred Urcos, Cusco —2018” y fue abordado mediante un disefio de investigacion
descriptivo trasversal, en una poblacién de 43 enfermeros. Se determiné que el nivel de
conocimientos es bueno en un 81,2%, regular en un 16,4% y malo en un 2,4%; por tanto, el nivel
de conocimientos sobre la cadena de frio fue del 100% en la poblacion estudiada, pues todos

conocian sobre su significado y del registro en la hoja de control de la temperatura.
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Cabe decir que en Costa Rica existe el Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI,
2004), en el que las autoridades de salud del pais, por medio de la Comisién Nacional de
Inmunizaciones, establecen tres ejes fundamentales: uno es el fortalecimiento de la vigilancia
epidemiolégica, el segundo es la vacunacion y, el tercero, la estandarizacion de protocolos de
manejo clinico.

Por consiguiente, el estudio antes mencionado evidencia la importancia de valorar
constantemente a los profesionales de Enfermeria; especificamente en el drea de la cadena de frio
de las vacunas: solo de esta manera se tendra la seguridad de saber qué tan preparados estan para
ejecutar sus conocimientos. Este tipo de estudios permite que el personal encargado de la cadena

de frio haga cambios o mejoras en su plan de estudios para estar 100% capacitado sobre el tema.

Otro dato de estudios realizado en Amazonas por Jara (2018), denominado Nivel de
conocimiento sobre el manejo de cadena de frio en estudiantes de enfermeria, Universidad
Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza de Amazonas, Chachapoyas — 2018, tuvo por objetivo
“determinar el nivel de conocimiento sobre el manejo de cadena de frio en estudiantes de
Enfermeria, Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza de Amazonas, Chachapoyas —
2018” y fue abordado mediante un disefio cuantitativo de nivel descriptivo, de tipo observacional,
prospectivo, transversal, en una poblacion de 53 estudiantes a la que se le aplic6 una prueba de
conocimiento. Al determinar los resultados, el 75.5% presentd un conocimiento medio, el 20.8%
un conocimiento bajo y el 3.8% un conocimiento alto. En conclusién, de los 53 estudiantes de
Enfermeria, en aspectos generales, 67.9% tiene conocimiento medio en el manejo de la cadena de

frio.



CONOCIMIENTO DE LA CADENA DE FRIO DE LAS VACUNAS

Se sefiala, en el estudio anterior, la relevancia que tiene el tema en los estudiantes de
Enfermeria de dicha universidad donde se realiz6 la investigacién al destacar los resultados
obtenidos. Se ve la carencia de conocimientos que estos estudiantes tenian, lo que es preocupante,
debido que se desempefiaran en la parte laboral con tales deficiencias, lo cual no garantiza la
seguridad de que puedan manejar y conservar la cadena de frio de las vacunas. Los encargados de
formar a los profesionales de la salud -en especial a los de Enfermeria- deben asesorarse de que
sus estudiantes conocen y manejan esta area para beneficio de ellos mismos y para la poblacién

que recibe la dosis de las vacunas como prevencion de enfermedades.

También, un estudio realizado en Brasil por Fonseca y otros (2021), denominado
Conservacion de vacunas: la mirada del equipo de Enfermeria tuvo por objetivo comprender el
significado de la conservacion de la vacuna y el cuidado en la sala de vacunacion para el equipo
de Enfermeria de las unidades de atencion primaria de salud. Se abordé mediante un disefio
cualitativo, en una poblacion de 11 participantes, de los que cuatro eran enfermeras y siete
técnicas en Enfermeria; todas mujeres entre las edades 35 a 48 afios, con 2 a 14 afios de
experiencia en cadenas de frio. Se las entrevist como forma de recolectar informacion. Los
resultados los organizaron en tres categorias: la primera; para mantener la conservacion de
vacunas ese debe cuidar la calidad y seguridad, la segunda es actuar en el presente y pensar en el

futuro y la tercera es la sala de vacunacion.

Con respecto a la investigacion anterior realizada en el personal de Enfermeria, se enfatiza
el grado de importancia que este le da a la conservacion de las vacunas, pues manifest en qué
4reas del proceso especificamente se debe prestar mas atencién y sumo cuidado. Esto significa

que este personal, completamente capacitado, tiene como prioridad cumplir con cada norma y
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con los reglamentos establecidos en el manejo y la conservacién de la cadena de frio de las
vacunas y no solo con los procesos basicos, sino también con la infraestructura donde se aplican
las vacunas. Siempre se debe garantizar una sala adecuada para el almacenamiento de las vacunas
y los requisitos de esta érea, lo que asegura en el presente y futuro una poblacién 100%

inmunizada.

Un estudio realizado por Rosas y Trejo (2018), titulado Conocimiento y prdctica de
cadena de frio en alumnos de enfermeria en prdcticas pre profesionales de la universidad
nacional Santiago Antiunez de Mayolo Huaraz 2018, tuvo por objetivo “determinar la relacion
entre el conocimiento y la practica de cadena de frio en alumnos de Enfermeria durante las
practicas preprofesionales de la Universidad Santiago Antinez de Mayolo Huaraz, 2018, es un
estudio cuantitativo y participaron 30 alumnos de Enfermeria en préacticas preprofesionales. Los
instrumentos aplicados fueron encuestas y guias de observacion, los cuales se procesaron por
medio del programa SPSS 23.0. Los resultados obtenidos de ese estudio reflejaron que el 60% no
tiene conocimiento sobre la cadena de frio, mientras que el 40% tiene conocimiento sobre el
tema, el 73,3% tiene practica inadecuada y solo el 26,7% tiene practica adecuada al respecto. La
investigacion concluye que el conocimiento y la practica de la cadena de frio no se relacionan

significativamente.

Por consiguiente, en referencia al estudio anterior, es indispensable valorar el grado de
conocimiento que poseen los estudiantes de Enfermeria sobre el tema de interés, para contar con
una estadistica al respecto. Con los resultados, los docentes encargados de su formacion tomaran
medidas para que los estudiantes puedan reforzar o mejorar esos conocimientos. En dicho estudio

se evidenci6 que los estudiantes no tenian conocimientos sobre la materia, lo cual lleva a pensar
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en estrategias para mejorar la forma de impartir la teoria y la practica, de manera que facilite el
conocimiento que requiere el manejo y la conservacion de la cadena de frio de las vacunas.
Justificacion

Desde el @mbito disciplinar, la investigacion pretende contribuir con el proceso de
formacion al considerar resultados a partir del anélisis del grado de conocimiento de los
estudiantes sobre la cadena de frio, para favorecer la toma de desiciones oportunas en relacion
con el cumplimiento del plan de estudio y el reforzamiento en esta area de conocimientos u otros
vinculados al tema. Asimismo, uno de los aportes relevantes es considerar aspectos para el
reforzamiento de la préctica clinica y su vinculacioén con elementos teéricos que brinden un valor
agregado al conocimiento del estudiante. Se debe tomar en cuenta, también, el hecho de que son
varios los cursos impartidos en la carrera que abordan de forma teérica o practica la tematica de
la vacunacion.

Por su parte, la relevancia de esta investigacion para la academia parte del hecho de que
una de las funciones fundamentales de la Universidad en los procesos de formacién es propiciar,
generar y facilitar el conocimiento a los estudiantes de Enfermeria, asi como aportar y almacenar
bases de datos para futuras investigaciones. La razon anterior se menciona, en vista de que todo
proceso de investigacion genera nuevos conocimientos y el aporte a la comunidad cientifica de
este proyecto es parte de la construccion constante, en relacién con el objeto de estudio, que
pretende reforzar la toma de decisiones como parte de una mejora continua de la calidad en la
formacién.

Ademas, desde la relevancia social, este estudio procura un impacto en la calidad y

seguridad que se le brinda al usuario al recibir una vacuna efciente que le ayudara a su
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inmunidad, al manejo y la conservacion de las vacunas, al contribuir de forma responsable,
consciente y con conocimiento aplicado con el cumplimiento de estandares establecidos por el
Programa Ampliado de Inmunizaciones (PAI) de la Caja Costarricense del Seguro Social;
institucién en la que se realizan las practicas clinicas de diversos cursos de la carrera de
Enfermeria, la cual ayuda a la formacion de los estudiantes, quienes llevaran esos conocimientos
al ambito laboral.

Por consiguiente, uno de los aportes para la construccién del conocimiento es que, al
aplicar el metodo cientifico en la investigacion, se favorece la construccion del conocimiento
como producto de lo emergente y se estimula el pensamiento critico en el proceso de aprendizaje
al robustecer el saber disciplinar desde el hacer, ser, conocer y convivir, lo que resulta
beneficioso para las proximas generaciones y los profesionales de la salud.

Un estudio realizado por Maman (2018). denominado: Relacion entre conocimiento y
manejo de cadena de frio por los estudiantes de Enfermeria de la universidad Alas Peruanas,
Arequipa 2016, tuvo por objetivo “determinar la relacion entre el conocimiento y manejo de la
cadena de frio por los estudiantes de Enfermeria de la Universidad Alas Peruanas, Arequipa
2016”. El disefio de la investigacion fue de tipo cuantitativo, participaron 89 estudiantes y el
instrumento utilizado para la recoleccién de datos fue una encuesta combinada con un
cuestionario que midio el conocimiento de los estudiantes sobre el tema. Ademas, se contd con
una lista de cotejo para medir el manejo de la cadena de frio y se realizaron pruebas estadisticas
con Alfa de Cronbach. Los resultados sustraidos documentaron que: el conocimiento del manejo
de la cadena de frio es del 47% de los participantes, correspondiente a 44 estudiantes de
Enfermeria, es de nivel medio para el 33%, que representa a 28 personas y solo el 20% tiene un

nivel bajo; equivalente a 17 individuos. Esto significa que los estudiantes conocen del manejo y
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de la conservacion de la cadena de frio del siguiente modo: 45%, equivalente a 42 estudiantes de
Enfermeria; en nivel medio un 35%, equivalente a 30 de ellos y solo un 20% tiene un nivel bajo,
equivalente a 17 participantes. En conclusidn, se evidencia que la relacién entre el conocimiento
y manejo de la cadena de frio por parte los estudiantes de Enfermeria en el proceso logistico
deben ser adecuada.

Al considerar lo anterior, este estudio pretende generar reflexion en los estudiantes de
Enfermeria, para que refuercen y amplien sus conocimientos sobre el tema y puedan aplicarlo al
momento de manejar y conservar la cadena de frio de las vacunas. Cabe decir que el programa de
vacunas constantemente se actualiza con mejoras para brindar mayor proteccién a los usuarios.

También, seria oportuno que se implementen métodos de reforzamiento por parte de los
docentes para manejar un buen grado de conocimiento en los estudiantes de Enfermeria de la
Universidad Adventista de Centroamérica y que, cada vez que ocurran cambios en la academia al

respecto, también se informen y que se domine el tema.
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Hipotesis

Probablemente existe un grado de desconocimiento del manejo y la conservacién de la
cadena de frio de las vacunas por parte de los estudiantes de Enfermeria de la Universidad
Adventista de Centroamérica.
Pregunta Principal
¢, Cual es el grado de dominio de conocimiento que poseen los estudiantes de Enfermeria de la
Unadeca del manejo y la conservacion de la cadena de frio de las vacunas a diciembre de 20227
Subpreguntas
¢ Cual es el grado de conocimiento del manejo de la cadena de frio de las vacunas que poseen los
estudiantes de Enfermeria de la Unadeca?
¢ Cual es el grado de conocimiento que poseen los estudiantes de Enfermeria de la Unadeca de la

conservacion de la cadena de frio de las vacunas?
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Objetivo General

Valorar el grado de conocimiento del manejo y la conservacion de la cadena de frio de las
vacunas en estudiantes de Enfermeria de la Universidad Adventista de Centroamérica, a
diciembre de 2022.

Objetivos Especificos

e Caracterizar a la poblacion de estudiantes de la escuela de Enfermeria de la Unadeca.

o Identificar el grado de conocimiento del manejo de la cadena de frio de las vacunas que
tienen los estudiantes de Enfermeria de la Unadeca.

o Determinar el grado de reconocimiento de los estudiantes de Enfermeria de la Unadeca en

la conservacion de la cadena de frio de las vacunas.
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2.1 Conocimiento

De acuerdo con Ramirez (2009), la teoria del conocimiento es entendida hoy como un
desarrollo constante y sucesivo que el ser humano va adquiriendo con el transcurso del tiempo y
que forma como individuo. Otra definicion que se le suele dar al conocimiento es “estudio critico
del desarrollo, métodos y resultados de la ciencia” (p. 4). Es decir, el conocimiento es la
informacion que el ser humano obtiene de hechos, conceptos, ideas, juicios o procedimientos que

le sirven para su desarrollo en los diferentes ambitos de su vida.

Segiin Gonzalo y Lima (2019), el conocimiento es un proceso mediante el cual una
persona se hace consciente de la realidad y en este se manifiesta un conjunto de representaciones
sobre las cuales no existe duda de su veracidad. Acotan que el conocimiento de la cadena de frio
es un conjunto de conceptos y procesos vinculados a la conservacién, el manejo y la distribucion
de las vacunas, con la finalidad de garantizar que sean conservadas adecuadamente dentro de los

rangos de temperatura establecidos, para que asi no pierdan su poder inmunolégico (p. 32 y 53).

Por consiguiente, el personal de la salud es el encargado del proceso logistico que
conforma a la cadena de frio, el cual ha adquirido el conocimiento correspondiente durante su
formacion, lo sabe aplicar y lo pone en practica al momento de ejercer cada procedimiento, como

es el manejo y la conservacién de las vacunas.

El conocimiento es primordial y ha permitido que cada individuo que se desempefie en
esta area pueda desarrollar sus destrezas. Por su parte, a este conocimiento se le llama
conocimiento cientifico que, mediante su demostracién o comprobacion de manera sistemética, se
coloca por encima del conocimiento empirico. De acuerdo con Neill y Suarez (2017), este tipo de

conocimiento intenta hacer generalizaciones sobre los objetos, al buscar progresivamente mejores
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medios para resolver los problemas, por lo cual es el que las personas aprenden; no de los demas,
sino cientificamente. Se comprueban los actos y se aseguran de que lo que se sabe o se quiere

verificar es verdadero. Por lo tanto, las personas asignadas para manejar y conservar la cadena de
frio no aprendieron de los demads, sino cientificamente y saben por qué se debe llevar a cabo cada

paso para el correcto funcionamiento que requiere la cadena de frio de las vacunas.

2.2 Manejo y Conservacion

Segun Chavez (2017), el manejo y la conservacion de la cadena de frio de las vacunas
necesita de refrigeradoras con temperaturas adecuadas y optimas, por la cual son monitoreadas
por termometros de alcohol, bimetélicos y digitales. También, otros complementos de la cadena
de frio deben conservar sus temperaturas, como es el transporte con el que se trasladan las
vacunas a los diferentes niveles de almacenamiento, las cajas frias y los termos, pues también es
importante que conserven la temperatura estandar (+2°C a +8°C). Ademds, se deben mantener
organizadas las vacunas dentro de estos complementos de refrigeracion, pues es indispensable
para su viabilidad. Conviene llevar a cabo cada proceso de la red ya establecido por la OPS y

OMS, para que el programa de vacunacion sea un éxito.

2.3 Programa de Vacunacion
Vazquez et al. (2003) establecen que, para que el proceso de las vacunas se lleve a cabo
con eficiencia y calidad, son necesarias no solo vacunas seguras y eficaces, sino que, ademas, se

debe certificar el sostenimiento correcto de la cadena del frio.

El programa de vacunacion lo administra y es responsabilidad del personal de Enfermeria,

para que se cumpla con todos los procesos establecidos por la OMS. El programa de prevencion
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de enfermedades, por medio de las vacunas, cuenta con un sistema llamado cadena de frio, que

estd disefiado con normas que deben cumplirse correctamente sin oportunidad de algiin error.

De acuerdo con Ruiz (2018), el proceder del personal de Enfermeria es apoyar el
desarrollo que lleva la logistica de la cadena de frio de las vacunas, conformada por un soporte

basico de los procesos del biol6gico, al cual se le debe prestar la atencion y el cuidado riguroso

debido (p. 2).

En cuanto a lo anterior, la cadena de frio es un sistema tinico y seguro que se ha
implementado para el cuidado de las vacunas que se le aplican a la poblacion. También, las
actualizaciones ayudan al manejo y a la conservacion de las vacunas, por lo que no debe existir

algiin error, porque pone en riesgo la inmunidad de quienes se quieren proteger.
2.4 Cadena de Frio

Para Aguado (2020), la cadena de frio es un sistema logistico que incluye diférentes
recursos humanos y materiales, muy necesarios para la seguridad de las vacunas en sus distintos
procesos basicos, como es el almacenamiento, la conservacion y el transporte; por lo tanto, para
que tengan mayor efectividad en la poblacién, es esencial que estén en optimas condiciones de

temperaturas; desde su fabricacion hasta la aplicacion en el paciente.

Por consiguiente, el objetivo principal es asegurar que las vacunas sean manejadas y
conservadas correctamente dentro de los pardmetros de temperaturas ya establecidos (+2° +87)
para que no pierdan sus propiedades inmunolégicas. Ademds, vale la pena destacar la

importancia que tiene mantener el cuidado de la cadena de frio para un desarrollo exitoso del
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proceso, pues una falla en alguna de sus fases basicas pone en peligro la calidad del biolégico,

genera pérdidas econdmicas y una poblacién no inmunizada.

La Organizacion Panamericana de la Salud (2021) establece que, a lo largo del ciclo de
vida de las vacunas, se realizan varias actividades previstas para que se cumpla bien su manejo.
La OMS provee guias y normas internacionales para que se apliquen en el programa de
inmunizacion. Ademads, estas actividades (Ilamadas regulatorias) son las encargadas de efectuar la
fiscalizacion de los procesos basicos de la cadena de frio. El Ministerio de Salud y el PNI
(Programa Nacional de Inmunizacion) son los encargados de garantizar el cumplimiento de las
reglas y normas de las vacunas; desde que llegan al pais hasta su uso final. Por lo cual, se
capacita al personal asignado en dichas dreas para que pueda preservar la cadena de frio de las

vacunas y se logre una administracion segura (pp. 6-7).

A continuacion, se detalla el proceso fundamentado de reglas y normas de la cadena de frio
de las vacunas por la Organizacion Panamericana de la Salud y la Norma Nacional de Vacunaci6n

de la Caja Costarricense de Seguro Social.

2.4.1 Cadena de Frio de las Vacunas

Para la Organizacién Panamericana de la Salud (2013), la cadena de frio es la variedad de
reglas y procedimientos que protegen el almacenamiento y la distribucion de las vacunas en sus
respectivos centro salud, a nivel nacional, regional y local. Ademds, la cadena de frio tiene

relacion con los equipos de refrigeracion que permiten conservar las temperaturas adecuadas de

los productos.
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Al recapitular lo mencionado antes, la cadena de frio de las vacunas es un programa muy
organizado que cuenta con sus propias leyes; en este caso son normas y reglas que son cumplidas
de forma rigida y es una obligacion efectuarlas en cada lugar donde se manejan y conservan las
vacunas, con el propésito que estas siempre mantengan su inmunidad, aunque sean transportadas

desde grandes distancias hasta el lugar donde son aplicadas a las personas.

2.4.2 Constitucion de la Cadena de Frio

Segtin el Ministerio de Salud de Costa Rica (2013), la cadena de frio esta conformada por
una complicada red que le ayuda a la operacion de diferentes eslabones y estos no pueden fallar
en ningiin momento, dado que afectaria en gran manera a las vacunas. De acuerdo con la Norma
Nacional de Vacunacion (2013), “la red comprende desde la fabricacion de los biolégicos hasta la
administracion de estos al usuario final, pasando por los diferentes procesos de distribucion,

almacenamiento y manipulacién® (p. 80).
Para ello incluye los siguientes niveles:

e Laboratorio productor.

e Aeropuerto.

o Almacén central / laboratorios farmacéuticos.
o Establecimientos de salud ptblicos / privados.
e Centros de vacunacion publicos / privados.

e Vacunador / usuario.
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2.4.3 La Cadena de Frio estd Organizada por Elementos Fundamentales que Ayudan a su

Operacion Exitosa
e Recursos humanos: son todas las personas que tienen relacién con todos los conjuntos
que comprende la cadena de frio para su mantenimiento.

o Recursos materiales: son todos los equipos que ayudan en el proceso de la conservacion
de las vacunas.
o Recursos financieros: son los gastos econémicos que se cubren del recurso humano y
material. (Norma Nacional de Vacunacion, 2013, médulo 11I).
2.4.4 Temperaturas Ideales de la Cadena de Frio
Segtin el modulo 111 de la Norma Nacional de Vacunacién (2006), existen dos niveles de

temperaturas que se manejan en la cadena de frio:

o Temperatura de +2°C a +8°C es para vacunas sensibles a la congelacion.
o Temperaturas de -15-°C y -25-°C es para vacunas con cepas viricas o liofilizadas.

Hay una tercera temperatura que se les aplica a los paquetes frios y esta se establece en:

e Temperaturas de 0% a +87C (p.15).

2. 5 Almacenamiento

Segtin el Manual de la Norma Nacional de Vacunacion (2013), el almacenamiento de los
biolégicos puede ser piiblico o privado. En la CCSS existe un nivel nacional (o central) y un

nivel local para almacenar las vacunas (p. 81).

BIBLIOTECA

UNADECA
ALAJUELA  COSTA RICA

\
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2.5.1 Nivel Central

Con base en la Norma Nacional de Vacunacién (2013), el nivel central o nacional de la
cadena de frio abarca todo el territorio costarricense. Este nivel de almacenamiento cuenta con un
edificio que tiene en disposicion camaras frigorificas donde se pueden almacenar las vacunas y
mantener la temperatura ideal para su conservacion. Por lo tanto, brinda amplios periodos (entre
6 y 18 meses) y gran capacidad de espacio para almacenar las vacunas, para luego distribuirlas a

todo el territorio nacional (p. 81).

2.5.2 Nivel Regional/Distrital

Segun el modulo 111 de la Norma (2006), el segundo nivel de cadena de frio lo conforma
una parte del territorio, como son las provincias o gobernaciones. También puede estar
acondicionado con camaras frigorificas, pero dependiendo de la poblacion. Estas refrigeradoras
congeladoras son especiales para almacenar y conservar las vacunas, pero solo se pueden
mantener por periodos cortos (entre tres y seis meses). Asimismo, es prudente tener equipos
extras para el congelamiento de los paquetes frios, como también aires acondicionados -si fuera

necesario- y es indispensable que se cuente con planta eléctrica para las emergencias (p. 9).

El siguiente punto hace mencion acerca de que las cdmaras frigorificas para el
almacenamiento adecuado de vacunas, las cuales deben reunir algunos requisitos ya establecidos

en el modulo 111 de la Norma (2006):

e Estar construidas con paneles modulares, aislados en poliuretano, ademas con
revestimiento interno y externo en aluminio o acero inoxidable.
e Contar siempre con dos sistemas independientes de refrigeracion capaces de manejar,

cada uno, el 100% de la carga térmica del cuarto frio.
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e Tener un sistema de alarma para detectar temperaturas fuera de los rangos
establecidos.

o Ademads, el sistema debe estar dotado con suministro de energia eléctrica por baterias
(UPS), en caso de cortes de energia eléctrica y con sirena externa, si fuera necesario.

o Tener termometros externos que permitan la lectura de las temperaturas por la persona

responsable en dias no laborales.

e Tener un registrador grafico de temperatura (termografo).

e En caso de que el cuarto frio se mantenga a temperaturas de -20 °C, es recomendable
que cuente con una antecamara.

o Las puertas deben tener cortinas de tiras de PVC (criotherm) y alarma programada
para que se active después de que permanezca abierta por mas de 5 minutos.

o Contar con una planta eléctrica que tenga la potencia necesaria para suministrar de
energia eléctrica a las unidades de refrigeracion (unidades condensadoras y
evaporadoras, aire acondicionado, refrigeradores y congeladores e iluminacién).

e El tanque de combustible de la planta de emergencia debe tener la capacidad
suficiente para su funcionamiento durante tres dias seguidos, sin reabastecerse.

e Disponer de un 4rea de embalaje de biolégicos con mesas en acero inoxidable y aire
acondicionado.

e Antes de autorizar su uso, se debe efectuar una serie de pruebas que garanticen su
confiabilidad.

e Siempre que se instale un cuarto de este tipo, se debe contar con la intervencion de un

profesional especializado en cmaras frigorificas para el almacenamiento de vacunas



CONOCIMIENTO DE LA CADENA DE FRIO DE LAS VACUNAS
24

que supervise la instalacion. Si no hubiera uno, puede solicitarse asesoramiento a la

OPS (p. 10).

2.5.3 Nivel Local

De acuerdo con el Manual de Norma Nacional de Vacunacion (2013), el nivel local
incluye todos los centros que cuentan con un vacunatorio dentro de sus instalaciones, como lo
son hospitales, clinicas privadas publicas y centros de salud. En este también se cuenta con
refrigeradoras e implementos de la cadena de frio como cajas frias y termos portavacunas para
mantener las vacunas en dptimas condiciones y en buen estado. Cabe decir que, en este nivel, el
periodo de almacenamiento es de uno a tres meses. Ademads, los implementos sirven para
trasladar las inmunizaciones a los puestos de vacunacion, realizar estrategias en la comunidad o

ser utilizados en los Vacunatorios (p. 10).

Segun la Norma Nacional de Vacunacién (2013), “el bioldgico siempre estard dentro del

refrigerador y solo se sacara por los siguientes motivos:

e Retiro de dosis no utilizables.
e Transporte a centros de vacunacion.
e Traslado al campo de trabajo.

e Vencimiento del biolégico” (p. 81).

2.5.4 Transporte

Segun el médulo 111 de la Norma en menci6n (2006), el transporte es uno de los procesos
de la cadena de frio, en el cual se trasladan las vacunas a los diferentes lugares de

almacenamiento. El personal de Enfermeria sabe que las vacunas se deben transportar en
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condiciones seguras. Por lo tanto, se deben utilizar implementos térmicos, cuyas caracteristicas
de disefio sean especiales y que la fabricacion garantice en alto grado la “vida fria” que se
necesita para proteger a los biolégicos para que lleguen a su destino en las mejores condiciones
térmicas (p. 43). No obstante, se pueden presentar algunos problemas con el transporte, como que
no haya autos disponibles, que estén sin combustible o que estén en mantenimiento, por eso es
importante realizar un plan con anticipacion para que no se presenten inconvenientes y las

vacunas no estén expuestas.

2.6 Refrigeradores
De acuerdo con el médulo I1I de la Norma (2013), “los equipos de refrigeradoras son
elementos muy importante e indispensable para el almacenamiento y conservacion de las vacunas

del PAT” (p. 13).

Mas adelante, agrega que “los refrigeradores convencionales y los especiales representan,
por lo tanto, un elemento indispensable para mantener y conservar las vacunas del PAI. Es

importante prestar toda la atencion posible para que funcionen eficientemente™ (p. 13).

2.6.1Tipos de Refrigeradoras

Segun el médulo 111 (2013), hay tres tipos:

o “Refrigerador por compresion eléctrico: es el de uso més extendido para almacenar
vacunas en las instituciones de salud que cuentan con energia eléctrica permanente.

e Refrigerador por absorcion: los refrigeradores por absorcion (a gas propano o kerosene)
son apropiados en los lugares donde no hay energia eléctrica o donde hay limitaciones del

recurso energético.
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e Refrigerador fotovoltaico (energia solar): funcionan con la energia proporcionada por la
luz solar que se almacena en un conjunto de baterias, para después suministrar energia al

refrigerador” (pp. 13-14).

2.7 Organizacion para el Almacenamiento de las Vacunas

La Norma Nacional de Vacunacién (2013) dice respecto de la organizacién para el
almacenamiento de las vacunas que en la parte del congelador van los paquetes frios; estos se
deben colocar de manera vertical con la tapa hacia la puerta, pues se supone que de esta forma se
congelan mas rapido y, una vez congelados, se colocan de manera horizontal. En la parte de los
estantes inferiores de los gabinetes deben ir colocadas las botellas pldsticas con agua con
colorantes sin sabor o con sal, con una distancia de 2.5 cm, lo que ayuda a recuperar la
temperatura interna mas rapido después de que se ha abierto la refrigeradora. Es importante
mantener el refrigerador cerrado y solo abrirlo cuando sea necesario. Este solo se debe abrir dos
veces al dia. El termostato del refrigerador se debe regular y no tocar mas; excepto que sea
necesario. Ademas, el termdémetro debe colocarse y mantenerse en el primer estante de la
refrigeradora, en la parte central delantera y no debe sacarse; solo cuando se realiza acciones de

limpieza o desinfeccion.

Otro punto es que las refrigeradoras deben estar en un lugar seguro, fresco y bien

ventilado, con un distanciamiento de 20 cm de la pared (pp. 84 y 85).

2.7.1 Condiciones Importantes del Almacenamiento de las Vacunas
En el Manual de la Norma Nacional de Vacunacion (2013) se encuentran algunas

condiciones que aportan gran ayuda al almacenamiento de las vacunas y, también, al orden que
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se debe cumplir, de acuerdo con cada biol6gico y para cada implemento que requiere de

refrigeracion. Estas se describen a continuacion:

e El refrigerador debe ser exclusivamente para la conservacion del biolégico.

e No guardar nunca el biol6gico ni diluyentes en las puertas del refrigerador ni del
congelador, dado que es el lugar donde las temperaturas son extremas.

o Colocar el biologico en los estantes centrales y lo bastante lejos del congelador para evitar
su congelacion.

e Colocar el bioldgico en bandejas sin perforar o en sus respectivas cajas; estas permiten
conservar juntas las vacunas del mismo tipo y mantener secos los frascos para que no se
despegue la etiqueta.

o Rotular y colocar el biol6gico de acuerdo con su termoestabilidad, anotar el nombre del
bioldgico, la fecha de recibo y de caducidad y el niimero de lote.

e En la etiqueta del frasco del biol6gico debe anotarse la fecha de apertura del frasco

cuando son multidosis. (pp. 81 y 82)

2.8 Complementos de la Cadena de Frio

En relacién con el PAL establecido por las normas nacionales de vacunacion (2013), este
programa de red no solo cuenta con equipos de refrigeradoras, sino también con otros
complementos que son de mucha utilidad en la cadena de frio y que dan la seguridad de que la

vacuna esta siendo protegida para no perder su efectividad. Estos son:
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Complementos de la cadena de frio

Cajas frias o térmicas

Se emplean para transportar las vacunas desde el nivel nacional
hasta el regional y, en ocasiones, a nivel local y conserva las
vacunas en periodos de tiempo desde 36 hasta 181 horas. Ademas,
estas cajas térmicas estan disefiadas por material aislante de
poliestireno o poliuretano de alta densidad (p. 20).

Termos

Se necesitan para transportar vacunas a nivel central, regional y
local, asi como también en las actividades de vacunacion intra y
extramural. “Pueden mantener y conservar una temperatura de
entre +2 °C y +8 °C hasta por 36 horas en algunos casos”, también
los “termos portavacunas son recipientes de pequeiias dimensiones,
fabricados con paredes aislantes de poliestireno o poliuretano™ (pp.
20y 21).

Paquetes frios

Estén fabricados de pléstico, se llenan con agua limpia y se
congelan. Se debe contar siempre con suficientes paquetes frios,
para asegurar las vacunas cuando se tienen que transportar. dado
que estas deben ir rodeadas con los paquetes frios (p. 29).

Fuente: Manual de Normas Nacional de Vacunacion (2013).

2.8.1 Equipos Fotovoltaicos:

De acuerdo con el mddulo III de la Norma (2006), “los equipos frigorificos de pared de

hielo estan compuestos de tubos o paquetes frios con agua, dispuestos alrededor de las paredes

internas del gabinete”. Asi pues, “su principal caracteristica es que, si se pierde la energia,

demoran mas de 48 horas en calentarse (+8 °C)” (pp.14 y 15). Estos equipos requieren ocho horas

diarias de energia eléctrica como minimo; ya sea constante o intermitente, para su debido

funcionamiento. Por sus caracteristicas de disefio y su comportamiento térmico, pueden instalarse

en establecimientos de salud expuestos a interrupciones peridicas de energia eléctrica.
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En cuanto a lo mencionado antes, sin duda la cadena de frio siempre cuenta con logisticas
para que no se detenga el programa de vacunacién, en caso de no contar con equipos frigorificos
en lugares rurales; sin embargo, existen varios tipos de equipos que aportan mucha ayuda en
estos lugares, por lo que se hace uso de implementos fotovoltaicos, los cuales requieren mas
atencion que los convencionales, pero que brindan la funcién que se espera; ademds, ocupan el

mismo cuidado que lo otros.

2.9 Tipos de Termdometros
Los termOmetros son instrumentos muy indispensables e importantes para la cadena de
frio, dado que ayudan a monitorizar las temperaturas de los frigorificos e implementos, como los

termos portavacunas, donde estan almacenadas y conservadas las vacunas.

De acuerdo con el modulo I11 de la Norma Nacional de Vacunacion (2006) en su Curso de
gerencia para el manejo efectivo del Programa Ampliado de Inmunizacion (PAI): existen varios

tipos de termometros, pero los mas utilizados en el sector salud son los siguientes:

Termdmetro laser: toma la temperatura, como su nombre lo indica, por medio de un rayo
laser y esta indicado, especialmente, para verificar la temperatura de las vacunas cuando estas

llegan al nivel central. La lectura de este tipo de termémetro es inmediata y, ademas, se utiliza

cuando se realizan supervisiones.

Termdmetro de alcohol: su fabricacion es de un tubo de vidrio que por dentro tiene una
columna de alcohol con colores, rojo, azul, verde u otros. Estdn sobre una escala que permite que
se pueda ver la temperatura que el termémetro estd marcando, es de bajo costo y se recomienda

para el control de temperaturas de los refrigeradores.
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Termémetro bimetélico: esta disefiado de forma redonda y tiene una aguja en el centro
que tiene movimiento hacia la izquierda y la derecha y, dependiendo de cuél sea la temperatura,
se registra por el sensor bimetalico que se encuentra en la parte posterior del termémetro.
Ademas, necesita una calibracion que asegure su funcion y se utiliza para monitorear las

temperaturas del refrigerador.

Termometro de maxima y minima electronico: este tipo de termémetro permite conocer
todos los cambios de temperatura a cualquier hora del dia o de la noche; ademds, guarda la

memoria de las temperaturas maximas y minimas (p. 32).

2.9.1 Registros de las Temperaturas

El Manual de las Normas Nacionales de Vacunacion (2013) del Ministerio de Salud de
Costa Rica refiere que las temperaturas de las refrigeradoras que pertenecen a la cadena de frio se
deben anotar correctamente todos los dias en la mafiana y en la tarde (el grado de T® que marca el
termémetro) en una hoja de control de temperaturas, la cual debe estar a un costado de la
refrigeradora a la vista del encargado de la cadena de frio. Por lo tanto, en esa misma hoja
también se registran otros estados relacionados con el funcionamiento de los equipos de
refrigeracion y los cumplimientos de las actividades del mantenimiento rutinario. También la
ubicacion del termémetro debe colocarse en el primer estante del refrigerador donde se

almacenan las vacunas (p. 87).

2.10 Ruptura de la Cadena de Frio
De acuerdo con Ninsa (2017), se da una ruptura de la cadena de frio cuando las vacunas
estan en exposicién de temperaturas por debajo de +2°C y por encima de +8°C. Por consiguiente,

las vacunas sometidas a estas temperaturas tienen una probabilidad grande de perder su efecto
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inmunol6gico, por lo cual se debe tener cuidado con algunos factores que, segin Flores (2012),

inciden en una ruptura de la cadena de frio, los cuales son:

Factores incidentes en la ruptura de la cadena de Frio Estandares
recomendados
e Mantenimiento inapropiado de los equipos. Temperaturas
e Equipos de refrigeracion obsoletos. por debajo de
e Deficiencias en el nivel de informacién del personal responsable. +2°C 'y por
e Incumplimiento de los procedimientos establecidos en la normativa de encima de
cadena de frio. +8°C.

e Corte de energia eléctrica.

e Refrigerador abierto.

e Incumplimiento de protocolo de recepcion y entrega de vacunas.
e Refrigerador desenchufado.

e Accidentes y otros.

Fuente: Ninsa (2017) y Flores (2012). Curso E Lear Ning de Vacunas y Cadena de Frio EU.

De acuerdo con Flores (2012), las consecuencias de una ruptura de la cadena frio son:

o Se pierde la eficacia: una vez expuestas las vacunas a temperaturas incorrectas y se
recupera la temperatura correcta; de igual forma se pierde la eficiencia de la vacuna.

e Mal almacenamiento: esto implica que haya pérdida de las vacunas y, también, pérdidas
econdmicas.

e Ausencia de signos externos que adviertan pérdida de la eficiencia: no hay métodos que

indiquen la eficacia de la vacuna expuesta a temperaturas inadecuadas.

Segun el Colegio Farmacéutico de Costa Rica (2017) en el Protocolo para el manejo de
la cadena de frio en farmacia de comunidad privada (el cual se basa en el Manual de la Norma
Nacional de Vacunacién, 2013), para el buen funcionamiento de la cadena de frio y que no

ocurran incidentes -como una ruptura de la cadena-, se recomienda “un protocolo para la
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conservacion de la cadena de frio: control, acondicionamiento, orden, mantenimiento del

refrigerador para vacunas, plan ante emergencia y disposicién de las normas vigentes y circulares

accesibles sobre el manejo de biol6gicos. Deben ser de conocimiento de todo el personal” (p. 6).

Referente a lo anterior, Costa Rica, en el plano nacional, procura cumplir con la
conservacion de la cadena de frio, llevando a cabo cada procedimiento y efectuando las reglas
establecidas por la OPS para evitar incidentes como la ruptura de la cadena de frio. Ademas, el
Manual de procedimientos para la ejecucién de vacunacién contra COVID-19, en cuanto a los
establecimientos de salud de la Caja Costarricense de Seguro Social (2022), refiere que cada uno
debe definir un encargado de incidentes; de preferencia el coordinador del PAI local o a quien
designe este equipo de trabajo, pues semanalmente debera realizar un informe de incidentes
presentados, en donde se detalle el abordaje realizado y el plan remedial en caso de que

corresponda (p. 52).

2.10.1 Plan de Contingencias

Segin el Manual de la Norma Nacional de Vacunacién del Ministerio de Salud de Costa
Rica (2013), un plan de contingencias se aplica cuando existen ciertos procedimientos
alternativos que mantienen el orden cuando ha ocurrido algo fuera de lo normal; entonces;
procura mantener la funcién normal de lo que se ha dafiado. Por consiguiente, para la cadena de
frio de las vacunas, siempre se debe contar con un plan de contingencia para las emergencias.
Una emergencia puede pasar en cualquier momento y puede provocar una ruptura de la cadena
frio; aunque esto no ocurre siempre, sino que rara vez, pero es importante contar con un plan de
contingencias. Por lo cual, el Ministerio de Salud de Costa Rica, a través del Manual de la Norma

Nacional de Vacunacién, recomienda los siguientes aspectos:
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Aspectos por seguir en el plan de contingencias en el Ambito nacional

Conocer qué hacer, a quién y cuando se debe informar.

Verificar cuidadosamente la hora y fecha de la interrupcién de la cadena de frio.

Calcular el tiempo que han estado las vacunas sometidas a una temperatura inadecuada;
en el caso de no saberlo con exactitud, se tomara el tiempo transcurrido desde la tiltima
lectura de temperatura o usando la descripcion del estado de los paquetes frios.

Cuantificar, por tipo de vacuna (en refrigeradoras o termos), aquellas que perdieron la
cadena de frio e, inmediatamente, colocarlas de forma separada y debidamente
rotuladas en la cadena de frio, antes de seguir con las otras actividades del plan.

Comprobar y anotar la temperatura maxima y minima registrada en el interior del
refrigerador y del congelador durante el tiempo que duré la anomalia térmica. Si se
registraron temperaturas superiores a 15° C o inferiores a 0° C, la averia térmica ha sido
superior a 48 horas y existe biologico almacenado, hay que valorar su estado, consultar
al superior inmediato y no descartar ningtin biol6gico.

Identificar el motivo e intentar solucionarlo. Si se determina que la anomalia se debe a
la manipulaci6n incorrecta del termostato, debe ser regulado de inmediato por el
responsable de la cadena del frio y monitorizar las temperaturas, hasta que se estabilice.

Si la averia es de corta duracion, se mantendra cerrada la puerta del refrigerador y se
controlara posteriormente la temperatura y su estabilidad. En caso de corte de fluido
eléctrico, las refrigeradoras estan capacitadas para mantener su temperatura interna
durante, al menos, seis horas; siempre que se mantengan cerradas. Rotular con una
nota: “NO UTILIZAR?. Si el problema se prolonga por mas de seis horas o la
temperatura llega a puntos extremos (8°C), las vacunas se almacenaran inmediatamente
en otro refrigerador o caja.

Analizar el tipo de producto afectado por la averia: independientemente del accidente
que haya ocurrido, se debe consultar con el superior inmediato antes de tomar alguna

decision.

No deben congelarse las vacunas contra el cdlera, la tosferina, tifoidea, polio, rabia, el
tétanos, Hib y la gripe.

10.

Revisar la presentacién del producto; asi, las vacunas liofilizadas no reconstituidas son
mas resistentes a la congelacion.

Fuente: Manual de la Norma Nacional de Vacunacién del Ministerio de Salud de Costa Rica (2013, pp.93 y 94).
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2.10.2 Plan de Emergencia

Otro punto importante de mencionar es el plan de emergencia, con el que debe contar la
cadena de frio en el plano nacional en cada nivel de almacenamiento cuando existe un corte de
energia eléctrica. Ademas, es necesario contar con un encargado que sea parte del personal de
salud, quien reporte al responsable del establecimiento la situacién para que se tomen las medidas
pertinentes. Segiin el Manual de la Norma Nacional de Vacunacion (2013), se deben realizar los

siguientes aspectos cuando esto ocurre:

Pasos por seguir en el plan de emergencia

e Verificar que los paquetes frios estén colocados en los laterales de los estantes donde
estan las vacunas ubicadas.

e Sellar la puerta del refrigerador para evitar que se abra.

e Anotar la fecha y hora en que fallé la corriente en la hoja de control y la temperatura.

o Verificar y anotar la temperatura del refrigerador en el momento en que fall6 el fluido
eléctrico.

e Si tiene termodmetro externo, monitorear el comportamiento de la temperatura.
o Verificar que se cumpla la norma de la cadena de frio.

e Si en el sector ocurren cortes frecuentes del fluido eléctrico, mantener las vacunas en
un termo o caja fria, con paquetes frios y dentro del refrigerador.
e En caso de desperfecto del refrigerador, trasladar las vacunas de inmediato a otro

refrigerador del mismo establecimiento o a la sede del area.
Fuente: Manual de Norma Nacional de Vacunacion, (2013, p. 94).

2.11 Aplicacién de la teorizante de Enfermeria de Patricia Benner “De principiante a
experta: excelencia y domino de la prictica de la enfermera clinica”

Segtin Machin et al. (2016), la teoria de Patricia Benner desarrolla un contenido
descriptivo e interpretativo de la préctica de la enfermeria clinica. Los conceptos que se utilizan

son los niveles de préctica cualificada, extraidos del modelo de Dreyfus:
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1. Principiante, 2. principiante avanzado, 3. competente, 4. eficaz y 5. experto. Estos cinco
conceptos ayudan a describir la practica de Enfermeria (p. 645).

La teorizante de Patricia Benner propone considerar diferentes maneras de ver y realizar
las cosas, lo que lleva a un estimulo del pensamiento. De acuerdo con Brykeczynski (2015),
referenciado por Escobar, et al. (2019), Benner descubri6 y describi6 el conocimiento que
sustentaba la practica de enfermeria y establecio la diferencia entre conocimiento practico y
conocimiento tedrico. Benner, en Brykczynski (2015), afirmé “que el desarrollo del
conocimiento en una disciplina practica”, consiste en ampliar el conocimiento practico (saber
practico), “mediante investigaciones cientificas basadas en la teoria y mediante la exploracion del
conocimiento practico existente desarrollado por medio de la experiencia clinica en la practica de
esta disciplina” (p. 186).

Machin et al. (2016) sefialan que, mundialmente, se expresa el criterio de la enfermeria
como una mezcla de ciencia y arte. El arte esta dado en la habilidad para hacer las cosas
adecuadas, en funcion de resolver problemas de salud en momentos determinados y la teoria
(como la de Patricia Benner) propicia un uso organizado de los conocimientos acerca del
desarrollo profesional y laboral del licenciado en Enfermeria; contribuye a describir y predecir de
forma logica y consistente el contexto en el que se desarrolla este profesional (p. 648).

Segtin Escobar et al. (2019), este modelo ayuda al desarrollo de habilidades y puede ser
aplicado en situaciones que conlleven la formacién de estudiantes de Enfermeria. Los conceptos
que se utilizan en la practica son:

e Nivel 1, principiante o novato: no cuenta con las experiencias para desarrollar sus tareas

asignadas, pero tiene que realizarlas.
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e Nivel 2, principiante avanzado: es quien demuestra un rendimiento aceptable y debe tener

alguna experiencia con situaciones previas antes de que pueda utilizar directrices en

circunstancias clinicas.

o Nivel 3, competente: son los egresados de Enfermeria que han trabajado dos o tres afios;
ademas, contemplan situaciones actuales y futuras mas importantes que deben ser
consideradas y aquellas que pueden ser ignoradas.

o Nivel 4, eficiente: Escobar ef al. (2019) afirman que “el egresado es capaz de reconocer
los principales aspectos y posee un dominio intuitivo de la situacion, a partir de la
informacion previa que conoce” (p. 188).

o Nivel 5, experto: ha adquirido un nivel intuitivo de la situacién, tiene la capacidad de
identificar el origen del problema sin tener la oportunidad de perder tiempo en soluciones
y diagnésticos alternativos, muestra dominio clinico y de la practica basada en los

recursos, asimilacion del saber préctico, vision general y prevision de lo inesperado.

Para Hernandez et al. (2020), “la filosofia de Patricia Benner establece una serie de
cambios de conductas y habilidades desde que el enfermero se gradia hasta que se especializa en
un érea especifica” (p. 4), lo que determina que el desempefio sea cada vez de mejor calidad.
Brykczynski (2015), citado por Escobar et al. (2019), hace referencia a que, con la aplicacion de
este modelo a la practica de la enfermeria, Benner observo que cuando hay “adquisicién de
habilidades basada en la experiencia, es més segura y rdpida cuando tiene lugar a partir de una

base educativa sélida” (p. 186).
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Por consiguiente, la teoria de Patricia Benner es aplicable a esta investigacion porque
expresa la importancia del conocimiento que deben poseer los estudiantes de Enfermeria; desde
su formacion inicial hasta el momento de su desempefio como profesionales. Pero habla también
de que, aunque no dominen ciertas areas de la Enfermeria, desarrollaran experiencias que los

convertiran en expertos.

Para que los estudiantes puedan adquirir habilidades en el manejo y la conservacién de la
cadena de frio de las vacunas, es necesario que tengan mas précticas clinicas donde puedan
obtener las experiencias que los vuelvan expertos, cuando apliquen las normas y reglas que
conforman a la cadena de frio. Asimismo, se debe destacar la importancia del conocimiento

adquirido durante la vida estudiantil y su aporte en la préctica y el ambiente laboral.

Dicha teoria es adaptable a esta investigacion, porque abarca en amplitud la variable y el
objetivo de estudio.
Conceptos

A continuacion, se describe el significado de algunos conceptos que se han utilizado
consecutivamente en la investigacion y que tienen diferentes consideraciones de los autores que
se relacionan con ellos, pues no solo se deben basar en una sola definicion, sino que tienen varios
significados (pero hacen referencia a lo mismo). Ademads, conviene explicar cada uno de esos
conceptos a los cuales podran acudir los estudiantes de Enfermeria cuando no tengan
conocimiento de ellos o necesiten profundizar en el tema. Su uso ayudard a obtener resultados
porque, aunque se presenten diferentes definiciones a los participantes, sabran que se estdn
refiriendo a lo mismo, lo que demuestra que poseen conocimientos relacionados con el tema de

interés de esta investigacion.
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2.12. Cadena de Frio: de acuerdo con la Organizaciéon Panamericana de Salud (2019), “la
cadena de frio es un conjunto de normas y procedimientos que aseguran el correcto
almacenamiento y distribucién de vacunas a los servicios de salud desde el nivel nacional hasta el
nivel local” (parr.1). Segtn Quispe y Lima (2019), la cadena de frio se conforma por una serie de
elementos y actividades indispensables para garantizar la potencia inmunizante de las vacunas, a
partir de su elaboracion y hasta su administracion, a través de su conservacién a temperaturas

entre +2° y +8° en todo momento.

También, el Manual de Normas para la Habilitacién de Farmacias (2008), referenciado
por el Colegio de Farmacéuticos de Costa Rica (2017), establece que “la cadena de frio es el
manejo normalizado de los productos bioldgicos incluidos en el Programa Ampliado de
Inmunizaciones del pais, desde su produccién, transporte, almacenamiento hasta su aplicacién o

venta” (p. 7).

2.12.1 Manejo y Conservacién: segiin GOIB (2022), la gestion en el manejo de la cadena de frio
corresponde a todos aquellos procesos organizados que deben cumplirse correctamente, desde el
momento de la fabricacién, su transporte, conservacion, distribucién y almacenamiento en
condiciones 6ptimas de luz y de temperaturas de las vacunas. De acuerdo con Reyes y Perales
(2009), “la conservacién adecuada de las vacunas es de fundamental importancia para lograr
efectividad en la inmunizacion” (p. 76). El Manual de Normas para la Habilitacion de Farmacias
(2008), referenciado por el Colegio de Farmacéuticos de Costa Rica (2017), sefiala que la
conservacion es el “estado en el que se deben de encontrar las vacunas para mantener su

actividad” (p. 7). Por su parte, el médulo I1I de la Norma Nacional de Vacunaci6n (2006) apunta
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que la conservacion ideal de las vacunas es primordial para el éxito de cada programa de

inmunizacion en los paises, por lo cual debe cumplirse siempre.

2.12.2 Vacunas: segin el Ministerio de Salud de Costa Rica, referenciado por el Departamento
de Educacion para la Salud (1999), “las vacunas son aquellas preparaciones (producidas con
toxoides, bacterias, virus atenuados, muertos o realizadas por ingenieria genética y otras
tecnologias) que se administran a las personas para generar inmunidad activa y duradera contra
una enfermedad estimulando la produccion de defensas” (parr. 1). Segtin el Manual de Normas
para la Habilitacion de Farmacias (2008), referenciado por el Colegio de Farmacéuticos de Costa
Rica, (2017), la vacuna es una “sustancia que, inoculada a un individuo, le inmuniza contra una

enfermedad determinada” (p. 9).

Garcia (2011) dice que las vacunas estan constituidas por gérmenes enteros, vivos o
muertos o por fracciones de estos, pero sin su capacidad patégena o con la misma amortiguada,
tienen por objetivo “estimular a la inmunidad para que se creen mecanismos defensivos ante un

posible contacto de nuestro organismo con el germen salvaje” (pp. 666 y 667).

2.12.3 Inmunidad: de acuerdo con la Organizacién Panamericana de la Salud, (s.f.), “es el
proceso por el que una persona se hace inmune o resistente a una enfermedad infecciosa, por lo
general mediante la administracion de una vacuna” (parr. 1). Segiin Garcia (2011), la inmunidad
“esta constituida por los mecanismos de defensa que tiene el organismo para evitar las
infecciones” (p. 667). Por su parte, Pariona (2016) sefiala que “la inmunizacién consiste en la
induccién y produccion de una respuesta inmunitaria especifica protectora (anticuerpos y /o
inmunidad mediada por células) por parte de un individuo sano, susceptible; como consecuencia

de la administracién de un producto inmunobiolégico™ (p. 14).
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2.12.4 Enfermeria: “profesion y titulacién de la persona que se dedica al cuidado y [sic.]
atencion de enfermos y heridos, asi como a otras tareas sanitarias, siguiendo pautas clinicas”™
(Real Academia Espafiola, 2021, parr. 2). Segiin Cabal (2011), es como una disciplina que
envuelve a quienes se desempefian en brindar el cuidado de enfermeria, el desarrollo conceptual y
el método seleccionado para proporcionar el cuidado; de esta manera, la practica profesional
tiene un soporte reflexivo e ideoldgico que le fundamenta (p. 73). De acuerdo con Castro y
Simian (2018), es una profesion con vocacién y misioén que da el cuidado al paciente, cumpliendo
con los mejores estandares de calidad y seguridad en salud. Ademads “entregan gran parte de su
tiempo de trabajo a la labor asistencial y de gestion del cuidado, lo que dificulta detenerse a

reflexionar algunos conceptos en los cuales estd basada su profesion” (p. 301).

2.12.5 Teorizante de Enfermeria: de acuerdo con Melo (2009), “las teorias comprenden un
conjunto de conceptos y presupuestos, relacionados entre si, abarcando el campo de la practica,
de la ensefianza y de la investigacion™ (parr. 2). Las teorias de enfermeria traen conceptos y
proposiciones relacionadas con la profesion y estan ligados a una visién del mundo. Segtin
Narvéez (2012), las teorizantes de enfermeria proporcionan conocimientos que son necesarios
para mejorar la préctica todos los dias, por medio de la explicacién, descripcion, prediccion y el
control de los fenémenos. Proporciona autonomia en el ejercicio profesional, favorece el

desarrollo de la capacidad analitica y determina los propésitos del ejercicio profesional.

Por su parte, el Manual CTO (s.f.) establece que las teorizantes de enfermeria son un
conjunto de conceptos, definiciones y proposiciones que proyectan una vision sistematica de un
fenémeno. Define relaciones entre conceptos, con el objetivo de describir, explicar, predecir o

controlar los fendmenos, los modelos y tienen en comiin el metaparadigma del que parten (p. 6).
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Una investigacion de More (2020), titulada Evaluacion de cadena de frio para vacunas en
establecimientos de salud, Region Tumbes — 2019, tuvo por objetivo “evaluar la cadena de frio
para vacunas en establecimientos de salud. Regién Tumbes 2019 y su estudio es cuantitativo.
En ella particip6 una poblacion de 43 profesionales de Enfermeria responsable de la cadena de
frio, de los cuales seis no aceptaron participar en la investigacion y el estudio se ejecuté en 43
establecimientos de salud. La obtencién de los datos estadisticos se hizo por medio de un
instrumento de evaluacion, una guia de observacion y un cuestionario, los cuales fueron
evaluados estadisticamente. Los resultados demostraron que el 95% realiza el transporte de
vacunas adecuadamente, el 97% almacena de forma adecuada los inmunolégicos, el 76%
manipula las vacunas segiin la normativa y el 100% los administra adecuadamente. El 51.4% de
profesionales de Enfermeria evaluados desconoce sobre la cadena de frio. En conclusion, la
mayoria de los profesionales de Enfermeria realiza los procesos del tema de interés de forma

adecuada y correcta.

Un segundo estudio, realizado por Lopez et al. (2016), titulado: Conocimientos sobre
estrategia sanitaria nacional de inmunizaciones en internos de enfermeria de la Universidad San
Luis Gonzaga de Ica, 2016, tuvo por objetivo “determinar el nivel de conocimiento sobre la
Estrategia Sanitaria Nacional de Inmunizaciones que tienen los internos de enfermeria de la
Universidad Nacional San Luis Gonzaga de Ica, 2016 y es un estudio cuantitativo. En esa
investigacion, al ser una poblacion pequefia, participaron 43 estudiantes por ciclo. Para la
recoleccion de datos se utilizé la técnica de la encuesta, cuyo instrumento fue un cuestionario
previamente validado por juicio de expertos y su alta confiabilidad fue demostrada a través del

coeficiente Alfa de Cronbach (0.81). Los resultados obtenidos fueron los siguientes: el 51% tiene
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un nivel de conocimiento medio que alcanza las dimensiones siguientes: en cuanto a las
generalidades, el 74%alcanzo el nivel medio; el 70% lo hizo respecto del calendario de vacunas;
el 58% lo hizo en cuanto a la cadena de frio; un 74% en las actividades complementarias; y un
88% alcanz6 un nivel de conocimiento alto en eventos supuestamente atribuidos a la vacunacién

e inmunizacion. En conclusion, el conocimiento de los estudiantes de Enfermeria es medio.

Un tercer estudio, realizado por Rivera (2019), llamado Conocimientos de la cadena de
frio del personal de enfermeria en las unidades de salud de los sectores rurales de los cantones
Azogues y Biblian de la provincia Del Cafriar, periodo marzo-octubre del [sic.] 2019, tuvo por
objetivo “determinar los conocimientos de la cadena de frio del personal de Enfermeria que
labora en las unidades de salud de los sectores rurales de los cantones Azogues y Biblidn™. Es un
estudio cuantitativo que realizé y aplicé una encuesta validada. La informacién se procesé
mediante el software SPSS, version 25. Los resultados obtenidos fueron: deficiencia de
conocimientos en algunos temas relacionados con normas y protocolos sobre el manejo de la
cadena de frio: entre ellos, la ubicacién de las vacunas (45.7%), temperatura de paquetes frios
antes de colocar en el termo (72.9%), ubicacion del refrigerador (45.7%). Ademas. en las
condiciones sociodemograficas, el 65.7% oscila entre 18 y 27 afios, el 97.1% es de género
femenino, el 84.3% tiene una experiencia laboral menor a cinco afios, el 70% son profesionales y
el 94.3% ha recibido capacitacién sobre el tema de interés. En conclusion, “se determiné que las
unidades de salud estan conformadas por personal que tiene déficit de conocimientos en algunos
temas basicos, registran una limitada experiencia, siendo necesario que se realicen capacitaciones

relacionadas con el programa de inmunizaciones™ (p.4).



CONOCIMIENTO DE LA CADENA DE FRIO DE LAS VACUNAS

CAPITULO III
MARCO METODOLOGICO

43



CONOCIMIENTO DE LA CADENA DE FRIO DE LAS VACUNAS
44

Tipo y Diseiio de Investigacion

Este capitulo plantea la metodologia utilizada para el abordaje de la investigacion, estudio
que se bosqueja desde un enfoque cuantitativo y aplica un disefio de tipo exploratorio. De
acuerdo con Morales (2012), la investigacion de tipo exploratorio “es aquella que se efecttia
sobre un tema u objeto desconocido o poco estudiado, por lo que sus resultados constituyen una
vision aproximada de dicho objeto, es decir, un nivel superficial de conocimiento” (p. 6). El
interés de explorar el tema parte del hecho de que no existen investigaciones anteriores en la
Escuela de Enfermeria de la Unadeca relacionadas con la medicion del nivel de conocimiento de
sus estudiantes en cuanto a vacunacion.

Otro aporte importante en la investigacion exploratoria, segiin Nieto (2018), es que sirve
para establecer relaciones con fendmenos que no se conocen y para obtener informacion nueva
para llevar a cabo la investigacion completa respecto de un contexto particular, ademas de
determinar conceptos nuevos, variables y establecer prioridades en investigaciones futuras (p. 2).

Al considerar lo anteriormente mencionado por el autor, se pretende valorar el
conocimiento que tienen los estudiantes de Enfermeria del manejo y la conservacion de la cadena
de frio de las vacunas; tema poco explorado. Ademas, este estudio puede ayudar a fortalecer
aspectos de mejora e identificar debilidades o aportar nuevas herramientas, instrumentos y
conceptos, asi como establecer prioridades y brindar datos para futuros estudios. La investigacién
exploratoria requiere de un arduo trabajo, porque solicita la aplicacion de instrumentos para
recolectar datos de campo, obtener resultados y llegar a las conclusiones sobre el tema en

cuestion.
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A continuacién se describen las fases en las que se aborda la investigacion:

I. Preparacion de los materiales y acceso al campo: se indaga sobre el objeto de estudio

a traves de expertos de campo y sustento bibliografico referente al manejo y la conservacién de la

cadena de frio.

II. Seleccion de personas: en esta fase se consideran criterios de seleccion en aquella
poblacién que podria ser sujeta de estudio, entre ellos, todos aquellos estudiantes que hayan
experimentado cursos en donde se haya brindado conocimeintos sobre el tema de la vacunacion,
que puede ser tanto tedrico como practico.

IT1. Recoleccion de informacion: se seleccionan técnicas e instrumentos de recoleccion
para aplicar a la poblacion sujeta de estudio y su posterior analisis, de acuerdo con la

operacionalizacion de variables establecida.

Poblacion y Muestra

Universo. Este estudio se realizd con todos los estudiantes de segundo y tercer afio, asi
como del grado de licenciatura de la Escuela de Enfermeria en 2022 de la Universidad Adventista
de Centroamérica, ubicada en la Ceiba de Alajuela, Costa Rica.
I1 afo: 2 estudiantes.
I11 afno: 8 estudiantes.
IV afio Licenciatura: 10 estudiantes.

El contexto en el que se desarrolla la investigacién es universitario; especificamente en la
Universidad Adventista de Centroamérica; universo constituido por 367. Sin embargo, de esta

poblacién se toma como muestra probabilistica a estudiantes de la Escuela de Enfermeria de la
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Unadeca. Actualmente, la Escuela de Enfermeria estd conformada por 42 estudiantes; no
obstante, se realiza una seleccion de sujetos de forma aleatoria simple y a conveniencia.
Muestra

La muestra la representa a 21 estudiantes de segundo y tercer afio, asi como de grado de
licenciatura de la Escuela de Enfermeria de la Universidad Adventista de Centroamérica en 2022
y se seleccionaron aleatoriamente.

Los criterios de inclusion son los siguientes: estudiantes de segundo, tercer afio de carrera
y licenciatura, debido a que cursan afios de la carrera en los que ya han tenido experiencias en
campo clinico y han realizado cursos que implican el conocimiento en el tema de las vacunas; a
diferencia de los de primer afio. Por su parte, entre los criterios de exclusion se prescinde de
estudiantes que estén en los cursos mencionados, pero que no hayan llevado atin ninguno de los

cursos vinculados a practicas clinicas que impliquen el conocimiento del objeto de estudio.
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Consideraciones Lticas

Para efectos del cumplimiento ético-cientifico, se formula un instrumento denominado
Consentimiento informado de participacion, que deja en claro que se garantiza la
confidencialidad de los datos, asi como el respeto, la dignidad, beneficencia, no maleficencia,
autonomia y justicia como principios éticos. También, la participacién voluntaria y sin
remuneracion econoémica por el llenado del instrumento; es decir, el participante esta en derecho
de rehusarse a hacerlo (ver anexo N.° |; consentimiento informado).
Instrumento y Técnicas para la Recoleccion de la Informacion

De acuerdo con Torres et al. (2019), un cuestionario es fundamental para reunir datos
estadisticos; requiere de una serie de preguntas sobre los hechos, aspectos que se quieren
investigar y que estas preguntas sean contestadas por los participantes del estudio. Ademas, un
cuestionario es mas factible para la salida de informacion, es manejable y facilita la tabulacion.

Para efectos de este estudio, se elabord un instrumento de recoleccién de datos:
cuestionario electrénico en Surveymonkey y se envi6 un enlace via WhatsApp, denominado:
Manejo y conservacion de la cadena de frio de las vacunas, cuyo propdsito es recolectar
informacion que permita valorar el grado de conocimiento del manejo y la conservacion de la
cadena de frio de las vacunas. El instrumento se construy6 en 3 partes: la primera corresponde a
datos generales de los participantes, cuyas preguntas son de seleccion Ginica y consideran la
caracterizacion de los sujetos de estudio; la segunda parte consta de la aplicacion de una escala
tipo Likert de cinco puntos, donde Totalmente de acuerdo (5) corresponderia a un alto grado de

conocimiento, De acuerdo (4) e Indiferente (3) a un mediano grado y en desacuerdo (2) y
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Totalmente en desacuerdo (1) a un grado bajo y la tercer parte se generaron 2 pregunta abierta
para opinién y sugerencias respecto a la cadena de frio de las vacunas.

Es necesario considerar que, para efectos del investigador, se establecen codificaciones
internas, en donde se contemplan items asociados a grupos de variables, los cuales se describen
de la siguiente manera:

Dimension de analisis 1: grado de conocimiento en el manejo de la cadena de frio de las

vacunas, cuyas variables son: conceptos generales y elementos esenciales de la cadena de frio.

Dimension de analisis 2: grado de reconocimiento en la conservacion de la cadena de
frio, cuyas variables utilizadas son: organizacion en el almacenamiento, controles de calidad y
plan de contingencia.

De las variables mencionadas, se formul6 una serie de items correspondientes a cada una
de ellas, las cuales fueron especificadas en la operacionalizacion y, para efecto del analisis de los
datos, en el instrumento (ver anexo N° 2: instrumento).

Validacion del Instrumento

Respecto de lo anterior, se utiliza el cuestionario porque permite acumular datos
necesarios para obtener resultados, si los participantes tienen el conocimiento de los aspectos que
se estdn investigando. Ademads, el cuestionario se formul6 con un lenguaje apropiado y claro, de
comprensién simple; para determinar esto, se someti6 a pruebas de validez en el contenido de la
informacion.

Al considerar lo mencionado, el proceso de validez y confiabilidad del contenido se

someti6 a un grupo de tres expertos, con el propdsito de realizarle ajustes y considerar sus
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opiniones y sugerencias. También se aplica el instrumento a un grupo de tres estudiantes, quienes
se excluiran de la muestra.

Seguin Caparo6 (2016), “en el proceso de realizar una investigacion cientifica, la medicién
de las variables requiere de instrumentos vélidos y confiables. Vélidos porque miden lo que
deben medir y confiables por que pueden repetir la misma medida en condiciones similares” (p.

75).

La validez de un instrumento es el nivel en que mide las variables y permite la
aproximacion a la realidad para llegar a una conclusion. Este serd evaluado por expertos que
daran su punto de vista y sus opiniones, si lo que se quiere evaluar es entendible y dara resultados
a los objetivos por lograr. Por su parte, da la confiabilidad de que el instrumento va a producir
resultados coherentes y con exactitud, pues aunque sea aplicado varias veces al mismo sujeto,

igual producira los mismos resultados (Albarran, 2014).

Aplicar el instrumento de recoleccion de datos es un proceso establecido que permite
obtener el conocimiento de una persona, para después poder tabularlos y dar resultados a la

investigacién (Torres et al., 2019).
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Analisis de Datos

En el siguiente apartado se plantea el analisis a través de la estadistica descriptiva.
Mediante la sistematizacion del instrumento, se retne la informacién que se almacena en bases de
datos para su ordenamiento, segin la codificacién previamente establecida en el instrumento y
posterior al analisis. Todo fue tabulado segtin la operacionalizacién de las variables. La primera
seccion de analisis corresponde a caracterizar a la poblacién y, en segunda instancia, se realiza un
analisis general de los datos cuantitativos para lo que se establecié una media de 4, que se
interpreta superior a esta, como un alto grado de conocimiento. Sin embargo, para efectos de este

estudio, se genero una escala de valoracion de la siguiente manera:
Para la dimension de Grado de conocimiento en el manejo de la cadena de frio:

. Alto grado (>4 (100-90)
2. Mediano grado (3 — 3,99 (89-70)

3. Bajo grado (<2,99 (69-0))
Para la dimensién Grado de conocimiento en la conservacion de la cadena de frio

1. Alto> 4,82 - 4,34 (100-90)
2. Mediano < 4,33 - 3,37 (89-70)

3. Bajo > 2,89 (69-0)
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A continuacion, se detallan los resultados en las tablas correspondientes.

Caracterizacion de la Poblacion

Tabla 1

Grupos de edad de los estudiantes de la Unadeca

Edad Porcentaje Absoluta
18-22 56,25% 9
23-27 37,50% 6
28-32 6,25% 1
16

Fuente: elaboracién propia, cuestionario denominado: Grado de conocimiento en el manejo conservacion de la
cadena de frio, aplicado a estudiantes de Unadeca, 2022,

La tabla 1 muestra los datos obtenidos en relacion con la edad de los estudiantes, donde se
aprecia que el 56,25% tiene entre los 18-22 afios. El mayor porcentaje de edad, 37,50%, tiene

entre 23-27 afios y el 6,25% tiene entre 28-32 afios, que representa una minoria.

El resultado muestra que la mayorfa de los estudiantes que respondieron a este
instrumento se encuentran entre los 18 y 22 afios, seguida por estudiantes de 23 a 27 afios y por

una minoria que tiene entre 28 y 32 aos.

Tabla 2

Género de los estudiantes de la Universidad Adventista de Centroamérica (Unadeca)

Sexo Porcentaje Absoluta
Hombre 12,50% 2
Mujer 87,50% 14

16

Fuente: elaboracién propia, cuestionario denominado: Grado de conocimiento en el manejo conservacion de la
cadena de frio, aplicado a estudiantes de Unadeca, 2022.
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La tabla 2 muestra los datos obtenidos en relacién con el género de los estudiantes, donde

el 87,50% esta constituido por mujeres y el 12,50% por hombres, cuyo total esta conformado por

dos hombres.

Tabla 3

Pais de procedencia de los estudiantes de la Universidad Adventista de Centroamérica

(Unadeca)
Pais de lrinx:&:édencia Porcentaje Absoluta
‘Belice  625% 1
“Guatemala 0,00% 0
"El Salvador 18,75% 3
Honduras 31,25% 5
"Costa Rica 43,75% 7
Nicaragua 0,00% 0
Panama a 0,00% 0

T e 16

Fuente: elaboracion propia, cuestionario denominado: Grado de conocimiento en el manejo conservacion de la
cadena de frio, aplicado a estudiantes de Unadeca, 2022.

El 43,75% procede de Costa Rica, el 31,25% es de Honduras, el 18,75% proviene de El

Salvador y el 6,25% de Belice.

El resultado muestra que la mayoria de los estudiantes procede de Costa Rica, seguido de

Honduras, luego de El Salvador y, con una minoria, de Belice.
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Tabla 4

Afio de carrera que cursa de los estudiantes de la Universidad Adventista de Centroamérica

(Unadeca)
Ao de carrera que cursa Porcentaje Absoluta
II anio Bachillerado en 18,75% 3
Enfermeria
II1 aio Bachillerado en 43,75% 7
Enfermeria
IV Licenciatura en Enfermeria 37,50% 6

16
Fuente: elaboracion propia, cuestionario denominado: Grado de conocimiento en el manejo conservacion de la
cadena de frio, aplicado a estudiantes de Unadeca, 2022.

El 43,75% cursa el 111 afio de bachillerato en Enfermeria, el 37,50% esta en licenciatura,

el 18,75% corresponde al 11 afio de bachillerato de la misma profesion.

El resultado obtenido refleja que la mayoria cursa el 111 afio de bachillerato en Enfermeria
(siete estudiantes), seguido de seis estudiantes que cursan el grado de licenciatura y solo tres

estan en el segundo afio de la carrera, lo que representa una minoria.
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A continuacion, en la tabla 5 se presentan los datos obtenidos con detalle, producto de la
dimension de andlisis del grado de conocimiento del manejo de la cadena de frio de las vacunas

en los estudiantes de Enfermeria de la Unadeca, 2022.

El resultado de la variable que corresponde al conocimiento de la cadena de frio de las
vacunas, definido como un conjunto de elementos para el manejo y la conservacién y
distribucion de las vacunas, es que: el 62,50% (10) respondi6 de acuerdo y el 25,00% (4) muy de
acuerdo. Al sumar los dos datos, da un total de 87,50%, de lo que se desprende que la mayoria de
los estudiantes de Enfermeria tiene un conocimiento alto acerca de la definicion de la cadena de
frio. Por su parte, 6,50% respondié indiferente, en cuanto a que no estan seguros de la definicion
de la cadena de frio, lo que representa un conocimiento medio y el 6,25% (1) esta en desacuerdo,

pues posee bajo conocimiento al respecto.

La variable que corresponde al conocimiento acerca de la cadena de frio de las vacunas
estd organizada por elementos fundamentales, como recursos humanos, recursos materiales y
recursos financieros. Al respecto, el 50,00% (8) respondié nuy de acuerdo y €l 37.50% (6) de
acuerdo. Al sumar estos dos datos, da un 85,50%, lo que significa que los estudiantes poseen un
alto conocimiento acerca de los recursos fundamentales de la cadena de frio. El 6,25% (1)
respondié indiferente, que representa un conocimiento medio y el 6,25 respondié en desacuerdo.,

que es un bajo conocimiento del tema.

El resultado de la variable que corresponde al conocimiento de los niveles de
almacenamiento de la cadena de frio es: nacional, central y local. Al respecto, el 62.50% (10)
respondié de acuerdo'y el 25% (4) muy de acuerdo que, al sumar estos dos datos, el total es de

un 87,50%; porcentaje que posee un alto conocimiento de los niveles de almacenamiento,
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mientras que el 12,50% (2) respondié indiferente, lo que da como resultado un conocimiento

medio.

El resultado de la variable que corresponde al conocimiento acerca del transporte es el
proceso a traveés del cual los biologicos son trasladados desde el lugar de fabricacion hasta el
lugar de aplicacion. Al respecto, el 50,00% (8) respondi6 de acuerdo y el 37,50% (6) muy de
acuerdo y, al sumar estos dos resultados, da un 87.50%. Corresponde a que los estudiantes
poseen un alto conocimiento acerca de que el transporte es el medio para trasladar las vacunas,
mientras que el 12,50% (2) respondi6 en desacuerdo, lo que equivale a un bajo conocimiento de

esta variable.

El resultado obtenido de la variable de conocimiento acerca de la cimara fria refleja que:
el 50,00% (8) respondié de acuerdo y el 37,50% (6) muy de acuerdo. Al sumar estos dos
porcentajes, da un 87,50%, lo que corresponde a que los participantes poseen alto conocimiento
acerca de las camaras frias, mientras que el 12,50% (2) dijo estar en desacuerdo, lo que

representa un bajo conocimiento.

De la variable de conocimiento acerca de los refrigeradores fotovoltaicos (energia
solar); aquellos apropiados para los lugares donde no hay energia eléctrica o donde hay
limitaciones de recursos energéticos, el 43,75% respondi6 de acuerdo'y el 31, 25% (5) muy de
acuerdo. L.a suma de estos dos porcentajes da 75,00% (7), lo que significa que los participantes
poseen un alto conocimiento, mientras que el 18,75% (3) es indiferente, lo que representa un
conocimiento medio y el 6,25% dijo muy en desacuerdo, lo que representa un bajo conocimiento

del tema.
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El resultado de la variable de conocimiento acerca de los implementos térmicos de la
cadena de frio de las vacunas fue: 50,00% (8) esté de acuerdo y 43,75% (7) muy de acuerdo. La
suma de estos dos da un 83,75%, que equivale a que los estudiantes tienen alto conocimiento de
los implementos de la cadena de frio, mientras el 6,25% (1) es indiferente, lo que corresponde a

un conocimiento medio.

El resultado de la variable de conocimiento acerca de los paquetes frios; que son
recipientes de plastico de caracteristicas especiales que mantienen la temperatura dentro de los
recipientes térmicos para la conservacion de los biologicos, reflejo que: el 62,50% (10) respondi6
de acuerdo y el 18,75% (3) muy de acuerdo, por lo que la suma de ambos da un 81,25%,
porcentaje que posee un alto conocimiento, mientras que el 6,25% (1) respondié indiferente, que
se considera como un conocimiento medio, seguido del 6,25% (1), que respondi6 en desacuerdo
y el 6,25% (1) muy en desacuerdo, por lo que la suma de estos dos refleja que el 12,50% (2) tiene

un bajo conocimiento al respecto.

El resultado de la variable de conocimiento acerca de la temperatura de los paquetes
frios, antes de colocarlos al termo es de 0° C, reflejo que: el 43,75% (7) respondi6 de acuerdo,
por lo que posee un alto conocimiento. Seguidamente, el mismo porcentaje, 43,75% (7),
respondi6 indiferente, que equivale a un conocimiento medio, luego €l 6,25% (1) respondi6 muy
de acuerdo, por lo que tiene conocimiento al respecto y el 6,25% (1) eligio en desacuerdo, que

posee bajo conocimiento.

El resultado de la variable de conocimiento acerca de los termémetros, el cual constituye
un elemento indispensable para el monitoreo y control de las temperaturas de los refrigeradores y

otros elementos de la cadena de frio, es que: el 50,00% (8) respondi6 de acuerdo y el 37,50% (6)
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. 0, . . . .
muy de acuerdo; ambos dan un 87,50%, porcentaje que posee un alto conocimiento, mientras que

el 6,25% (1) respondio indiferente, que representa un conocimiento medio y otro 6,25% (1) estéa

en desacuerdo, pues tiene bajo conocimiento del tema.

Seguidamente se presentan los resultados de las variables conservacion de la cadena de

frio:

El resultado de la variable de conocimiento acerca de que el refrigerador donde se
almacenan las vacunas debe estar a una distancia de 20 cm de la pared, es: el 50,00% (8)
respondio6 de acuerdo y el 12,50% (2) muy de acuerdo; en ambos resultados da 62,50% (1), que
corresponde a que los estudiantes poseen alto conocimiento del tema, mientras que el 31,25% (5)
respondido indiferente, pues posee un conocimiento medio y el 6,25% (1) estd en desacuerdo,

pues tiene un bajo conocimiento de este punto.

El resultado de la variable de conocimiento acerca de que las vacunas no se deben
congelar en el refrigerador hasta el punto de congelarse, es que: el 56,25% (9) respondi6 de
acuerdo, el 25,00% (4) muy de acuerdo y la suma de ambos da 81,25%, porcentaje que posee
alto conocimiento al respecto. El 12,50% (2) respondio indiferente, pues tiene un conocimiento

medio del tema y el 6,25% (1) en desacuerdo, que implica un conocimiento bajo.

El resultado de la variable de conocimiento de los estudiantes de Enfermeria acerca del
uso de botellas con agua en las en las refrigeradoras en la parte de las gavetas para recuperar
las temperaturas maés rapido, es que: el 43,75% respondi6 muy de acuerdo y el 6,25 % (1) muy de

acuerdo: ambos resultados suman 50,00% (8), de modo que los estudiantes poseen un alto
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conocimiento del tema, el 43,75% respondié indiferente, por lo que su conocimiento es medio y

el 6,25% (1) eligi6 en desacuerdo, con un bajo conocimiento del tema.

El resultado de la variable de conocimiento acerca de los periodos de tiempo de
almacenamiento en los diferentes niveles (central, regional, local) es que: el 50,00% respondié
indiferente, por lo que posee un conocimiento medio, mientras que el 37,50% (6) respondi6 de

acuerdo, el 12,50% (2) dijo muy de acuerdo y ambas dan un 50,00% (8); porcentaje que tiene un

conocimiento alto al respecto.

El resultado de la variable de conocimiento acerca del llenado de la hoja de control de
temperaturas (que se llena en la mafana y tarde), es que: el 68,75% (11) respondié de acuerdo,
el 25,00% (4) respondid muy de acuerdo: ambos dan un 93,75%; porcentaje que posee alto

conocimiento del tema y el 6,25% (1) esta en desacuerdo, por lo que posee bajo conocimiento.

El resultado de la variable de conocimiento acerca de la temperatura 6ptima y
estandarizada de las vacunas +2°C a +8"C, es que: el 50,00% (8) respondi6 de acuerdo, el
25,00% respondié muy de acuerdo y ambas dan un 75,00%, de modo que poseen alto
conocimiento al respecto. El 18,75% (3) eligi6 indiferente, el cual posee un conocimiento medio

y el 6,25% (1) respondi6 en desacuerdo, pues posee bajo conocimiento de esta variable.

El resultado de la variable de conocimiento acerca de si los equipos de refrigeracion de las
vacunas presentan temperaturas por encima de +8°C o por debajo de 0°C que producen la
ruptura de la cadena de frio, es que: el 56,25% (8) respondi6 de acuerdo, el 12,50% (2) nuy de

acuerdo y ambas dan un 68,75%, pues poseen alto conocimiento del tema. EI 25,00% (4)
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respondié indiferente, posee un conocimiento medio y el 6,25% (1) respondi6 en desacuerdo, el

cual posee un bajo conocimiento.

El resultado de la variable de conocimiento acerca del plan de contingencia en cuanto a
que es un conjunto de procedimientos que deben ser implementados de manera temporal ante una
emergencia, es que: el 56,25% (9) respondio de acuerdo y el 31,25% (5) muy de acuerdo; ambos
dan un 87,50%, porcentaje que posee un alto conocimiento, mientras que el 12,50% (2)

respondio indiferente y posee un conocimiento medio.

Por 1ltimo, en la variable que corresponde al grado de conocimiento respecto al plan de
contingencia, se documenta que existe un dominio de conocimiento medio del 56,25% (9), un
conocimiento alto del 31,25% (5) y un conocimiento bajo del 12,50% (2). Lo anterior podria
interpretarse como que el grado de conocimiento es un aspecto positivo en la garantia del manejo
y la conservacién de la cadena de frio. Es decir, que el conocimiento del plan de contingencia
permite el cumplimiento y funcionamiento de acciones por parte del estudiante, quien también
esta en la capacidad de garantizar, dentro del sistema de la CCSS como organizacién, lo anterior
durante su préctica clinica.

Ademis, es en esta institucion donde se apropia el conocimiento en la practica y se puede
garantizar la calidad y seguridad en la continuidad de la prestacién del servicio de salud en
cuanto al tema de las vacunas.

La aplicacién de un plan de contingencia permite al estudiante el desarrollo de su
autonomia en la toma de decisiones y su accionar es parte del caudal de conocimientos
aprendidos a través de las vinculaciones tedricas con las experiencias précticas; he ahi la

importancia de considerar el grado de conocimiento en la formacion en Enfermeria.
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A manera de analisis general y, con base en datos por encima de la media (4,9), se
determina de la dimension que: del manejo de la cadena de frio de las vacunas, segln las
variables por encima de la media aritmética, se identifica un alto grado de conocimiento en
conceptos generales (5), de la cadena de frio de las vacunas (5,25); del conjunto de elementos
para el manejo, la conservacion y distribucion de las vacunas, sobre los niveles de
almacenamiento de la cadena de frio (5,13) y sobre implementos térmicos de la cadena de frio de
las vacunas (5,38).

Por su parte, los elementos esenciales de la cadena de frio son: el transporte; proceso a
través del cual los bioldgicos son trasladados desde el lugar de fabricacion hasta el lugar de
aplicacion (5), la camara fria; equipo frigorifico eléctrico para almacenar grandes voliimenes de
vacunas en adecuadas condiciones de la cadena de frio (5) y, en alto grado de conocimiento, el
manejo de los 1'eﬁ‘igel‘adores, sus diversos tipos (4,88) y las regulaciones de temperaturas (4,69).

Respecto de la dimension grado de conocimiento en conservacién de la cadena de frio, se
determina un alto grado de conocimiento en la existencia de un plan de contingencia (5,19),
registros de control (5,19) y conservacion de las vacunas en refrigeracion (4,94); alto grado de
conocimiento, las distancias de almacenamiento (4,63), la recuperacion de temperaturas (4,44),
los periodos de almacenamiento (4,63), las temperaturas 6ptimas recomendadas por la OMS
(4,88) y la ruptura de la cadena de frio (4,69).

Para efectos de enriquecer los datos, se incluy6 en el instrumento una pregunta abierta que
consider6 la opinion de los estudiantes respecto del reforzamiento del manejo y la conservacion
de la cadena de frio, con el propésito de generar datos cualitativos que enriquezcan el aporte de

los estudiantes en la formacion disciplinar, los cuales de describen en el siguiente apartado:
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Aspectos sobre consideraciones de reforzamiento del manejo y la conservacion de la cadena
de frio, seguin los estudiantes:

e Manipulacién del medicamento y su manejo para el almacenamiento.

e Comprensién de la cadena de frio y todo lo referente a la practica.

e El proceso de la cadena de frio en el traslado de medicamentos.

e Aspectos generales que refuercen el conocimiento basico del manejo y la conservacion de
la cadena de frio.

e Brindar informacion sobre las nuevas vacunas que se introducen al mercado y en el
esquema de vacunacion.

e Reforzar el conocimiento respecto del traslado de las vacunas, los controles de las

temperaturas adecuadas y su conservacion.

Respecto de los hallazgos, al contrastarlos con la teoria del aprendiz al experto, Benner
(2005) sefiala que las experiencias vividas contribuyen al desarrollo de la practica del cuidado, lo
que favorece el proceso de trasmision del conocimiento. Segin Benner, el estudiante, como
principiante, tiene que enfrentarse a nuevas situaciones que implican que dentro de su
inexperiencia adquiera conocimiento en el desempefio de acciones. Cada experiencia adquirida
genera nuevos conocimientos y capacidades, lo cual llevara al estudiante a trascender en su

clasificacién a un principiante de avanzada (p. 351).
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Conclusiones

La trascendencia de esta investigacion se determina desde diversas corrientes que
enriquecieron el objetivo de estudio, al ser un tema innovador y, a la vez, indispensable para el
personal de la salud, por lo cual busca producir materia, mediante la aplicacion del método
cientifico y que sea de mucha utilidad en el 4mbito académico, para la comunidad cientifica y,

también, para futuros investigadores que se relacionen con el fenémeno en estudio, de forma que

resulte de mucha ayuda para futuras investigaciones sobre el tema.

En relacion con lo anterior, otro alcance es poder ir mas alla del terreno para dejar
evidencias documentales de los hallazgos, de modo que resulte de mucha ayuda para un sustento
tedrico de las practicas y futuras actividades, a fin de que aporten al conocimiento del manejo y la

conservacion de la cadena de frio de las vacunas.

Con respecto a lo encontrado en la variable de manejo de la cadena de frio, se determin6
que el 62,50%, mas el 25,00% (14) de los estudiantes de Enfermeria de la Unadeca, tienen un alto
conocimiento acerca de la definicion de la cadena de frio, una minoria del 6,25% (1) tiene un
conocimiento medio, seguido del 6,25% (1), que no tiene conocimiento del tema, por lo que se
concluye que la mayoria de los estudiantes si tiene un alto conocimiento de lo que es la cadena de

frio de las vacunas.

Otro dato encontrado con respecto a las cdmaras frias (que son equipos frigorificos que
almacenan grandes cantidades de vacunas), es que los estudiantes poseen un alto conocimiento al
respecto, pues el 50,00% (8), mas el 37,50% (6) respondieron estar de acuerdo con ello, lo que

representa a la mayoria y el 12,50% (2) tiene un conocimiento bajo.
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También de la variable del manejo de la cadena de frio, otros datos encontrados con
respecto a que los termémetros son indispensable para el monitoreo de las temperaturas de las
refrigeradoras que pertenecen a la cadena de frio, demostraron que el 50,00% (8), mas el 37,50%
respondieron estar de acuerdo y muy de acuerdo con ello, lo que representa un conocimiento alto
del tema, el 6,25% (1) tiene un conocimiento medio, seguido del 6,25% (1) que posee bajo

conocimiento.

Por consiguiente, los estudiantes de Enfermeria de la Universidad Adventista de
Centroamérica poseen un alto conocimiento del manejo de la cadena de frio, lo cual es de
satisfaccion saber, pues cuando se encuentren frente al manejo de dicha area, sabran aplicar su
conocimiento para cumplir con todo el proceso que requiere. Luego, del hecho de que las vacunas
no deben congelarse, el 56,25% (9) y el 25,00% (4) manifestaron estar en acuerdo y muy de
acuerdo, lo que genero los puntajes mas altos de quienes poseen alto conocimiento del tema, el

12,50% (2) tiene un conocimiento medio y el 6,25% (1) posee bajo conocimiento.

Otros datos encontrados en la variable de conservacion de la cadena de frio acerca de la
temperatura dptima y estandarizada para mantener las vacunas (+2°C A +8°C) sefialan que el
50,00% (8) y el 25,00% manifestaron estar en acuerdo y muy de acuerdo (la mayoria), quienes
poseen un alto conocimiento al respecto, el 18,75% (3) un conocimiento medio y el 6.25% (1) un

bajo conocimiento.

Por consiguiente, los estudiantes de Enfermeria de la Universidad Adventista de
Centroamérica poseen alto conocimiento en cuanto a la conservacion de la cadena de frio de las

vacunas, lo que asegura que, al momento de ejercer y aplicar la conservacion de los biologicos, lo
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hardn correctamente y cumplirian con todos los requisitos establecidos para poder brindar al

usuario una inmunidad segura.

Para concluir, los resultados de la investigacion reflejan que los estudiantes de Enfermeria
poseen, en la mayor parte, un alto conocimiento acerca del manejo y la conservacién de la cadena
de frio, lo que asegura que pueden cumplir con cada proceso, normas y reglas en cuanto
transporte, almacenamiento y distribucion de las vacunas. Para los estudiantes con un
conocimiento medio y bajo, se puede robustecer la materia de diferentes maneras, como clases de

reforzamiento y mas précticas en laboratorios o en los establecimientos de vacunacion.

Recomendaciones

Reforzar el tema de la manipulacion del medicamento y su manejo para el

almacenamiento; tanto en la teoria como en la préctica, a través del laboratorio de

simulacion previo a la préctica.

o Reforzar el tema de cadena del frio, dado que hay informacién que se desconoce y que es
importante comprender en la practica.

e Considerar un taller que refuerce el tema de manejo de frio; desde su almacenamiento
hasta la conservacion de las vacunas.

e Considerar la rotacién de todos los estudiantes en el drea de vacunas en las précticas

clinicas.

Lo anterior, segtin las opiniones de los estudiantes; sin embargo, como efecto de los datos

analizados, se sugiere el reforzamiento en:

e Regulaciones de temperaturas.
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e Conservacion de la cadena de frio.

e Distancias de almacenamiento.

e Recuperacion de temperaturas.

e Periodos de almacenamiento de vacunas.

e Temperaturas 6ptimas recomendadas por la OMS o segiin protocolo nacional.

e Ruptura de la cadena de frio.

Por su parte, de manera general se insta a:

e Motivar a los estudiantes de Enfermeria a reforzar siempre su conocimiento, debido a las
actualizaciones constantes del manejo y la conservacion de la cadena de frio por medio de
talleres y capacitaciones impartidas por el personal del area.

o Los estudiantes deben realizar trabajos de investigacion respecto de la cadena de frio de
las vacunas, con base en esta investigacion para profundizar mas en el tema y ser expertos
en el area al salir de la academia.

e Incluir en el plan de estudios més précticas en los laboratorios, teoria y rotacion en el area
de vacunacion al momento de asistir a las practicas clinicas y asistir a proyecciones
sociales como las jornadas de vacunacion.

e Familiarizarse con el Manual de la Norma Nacional de Vacunacion y le médulo I11;
cadena de frio de la Organizacién Panamericana de la Salud, para su correcto manejo y

conservacion.
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