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RESUMEN

El presente trabajo académico, titulado “Proceso de Atencion de Enfermeria en el Manejo de
Residuos Solidos Hospital Regional Guillermo Diaz de la Vega — Abancay —2026” tiene como
proposito analizar de manera integral la gestion de residuos so6lidos hospitalarios desde el
enfoque del Proceso de Atencion de Enfermeria en Salud Ocupacional.

La investigacion se desarrolla en el Hospital Regional Guillermo Diaz de la Vega,
establecimiento de referencia en la region Apurimac donde el manejo adecuado de los residuos
constituye un componente esencial de la bioseguridad y la seguridad sanitaria institucional El
estudio parte del reconocimiento de que el personal de enfermeria cumple un rol fundamental
en la generacion, segregacion acopio y manejo inicial de los residuos durante la atencion directa
al paciente siendo un actor clave en la prevencion de infecciones intrahospitalarias y riesgos
ocupacionales.

Asimismo, se analizan los lineamientos establecidos en la normativa peruana vigente,
incluyendo el Decreto Legislativo N.° 1278 — Ley de Gestion Integral de Residuos Sélidos y
las Normas Técnicas de Salud relacionadas con el manejo de residuos hospitalarios. Se
identifican desafios vinculados a la aplicacion practica de estos marcos normativos, tales como
limitaciones en infraestructura, ausencia de protocolos consolidados y riesgos de exposicion a
residuos bio contaminados y punzocortantes.

El estudio busca fortalecer las practicas de bioseguridad, mejorar los procesos institucionales y
contribuir a la proteccion del personal de salud, los pacientes y el ambiente hospitalario,

promoviendo una cultura de responsabilidad y gestion eficiente de los residuos solidos.

Palabras clave: Residuos solidos hospitalarios, proceso de atencion de enfermeria,

bioseguridad, salud ocupacional.



ABSTRACT

This academic work, entitled “Nursing Care Process in Solid Waste Management, Guillermo
Diaz de la Vega Regional Hospital — Abancay — 2026,” aims to comprehensively analyze the
management of hospital solid waste from the perspective of the Nursing Care Process in
Occupational Health.

The research was conducted at the Guillermo Diaz de la Vega Regional Hospital a referral
center in the Apurimac region, where proper waste management is an essential component of
biosafety and institutional health security. The study is based on the recognition that nursing
staff play a fundamental role in the generation, segregation, collection, and initial handling of
waste during direct patient care, making them key players in the prevention of hospital-acquired
infections and occupational hazards.

This study also analyzes the guidelines established in current Peruvian regulations, including
Legislative Decree No. 1278 Comprehensive Solid Waste Management Law and the Technical
Health Standards related to the management of hospital waste.Challenges related to the
practical application of these regulatory frameworks are identified, such as infrastructure
limitations the lack of consolidated protocols, and the risk of exposure to biohazardous and
sharps waste.

The study aims to strengthen biosafety practices, improve institutional processes, and contribute
to the protection of healthcare personnel, patients and the hospital environment by promoting a
culture of responsibility and efficient solid waste management.

Keywords: Hospital solid waste, nursing care process, biosafety, occupational health.





