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Sra. editora: 

 

Teniendo en cuenta la latente amenaza de riesgos en el trabajo en los laboratorios, los 

autores precisan enfatizar en la formación continua acerca de las necesarias medidas de 

bioseguridad para preservar la salud de los profesionales y trabajadores en esas entidades, 

así como de la comunidad. 

 

La bioseguridad debe entenderse como una doctrina de comportamiento encaminada a 

lograr actitudes y conductas que disminuyan el riesgo del trabajador de la salud para 

adquirir infecciones en el medio laboral. Compromete también a todas aquellas personas que 
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se encuentran en el ambiente asistencial, el cual debe estar diseñado en el marco de una 

estrategia de disminución de riesgos.1 Es un tema generalmente obviado en los laboratorios, 

ya sea por desconocimiento, falta de un entrenamiento apropiado del personal técnico, y 

sobre todo por la creencia de: “a mí no me va a pasar nada”. 

 

La Bioseguridad como disciplina nació durante la década del 70 del siglo XX, en respuesta 

operativa hacia los riesgos potenciales de los agentes biológicos modificados por la 

ingeniería molecular. En 1983 la Organización Mundial de la Salud (OMS) edita el Manual de 

bioseguridad en el laboratorio, reconocida como la publicación internacional de referencia.2 

 

En 1985 el Center of Disease Control of Atlanta (CDC) desarrolló una estrategia de 

“Precauciones universales para sangre y fluidos corporales” para referirse a las 

preocupaciones que existían acerca de la transmisión del Virus de Inmunodeficiencia 

Humana (VIH), en el lugar de trabajo.3 La aparición del mencionado virus originó la 

publicación de normas de bioseguridad internacionales, nacionales, regionales y provinciales, 

de instituciones científicas y asistenciales; también la creciente preocupación acerca del 

bioterrorismo ha despertado un gran interés en temas vinculados con la bioseguridad en los 

últimos años.4 

 

Es relevante destacar la educación y capacitación continuas del personal médico y no médico 

como única manera de estimular el cumplimiento de las normas de bioseguridad. Estas 

medidas tienden no solo a la prevención de la diseminación entre pacientes sino también a 

la protección de los trabajadores, su familia y el medioambiente.5,6 

 

La garantía del aprendizaje de la bioseguridad está dada por la adecuada capacitación de los 

recursos humanos que laboran frente a riesgos físicos, químicos, psicofisiológicos y 

fundamentalmente biológicos. Los errores humanos y las técnicas incorrectas pueden poner 

en peligro incluso las mejores medidas destinadas a proteger al personal de laboratorio. Por 

esta razón, es elemento clave para prevenir las infecciones adquiridas, los incidentes y los 
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accidentes en el laboratorio, tener percepción del riesgo y estar bien informados e instruidos 

sobre el modo de reconocer y combatir los peligros que entraña trabajar en ese entorno.7,8 

 

El proceso de formación debe comenzar por los dirigentes, quienes deben velar por que los 

procedimientos y prácticas de seguridad en el laboratorio formen parte de la capacitación 

básica de los empleados, sobre todo de los nuevos. Deben poner a disposición del personal 

el código de prácticas y las directrices locales, incluido el manual de seguridad o de 

operaciones.9,10 Este conocimiento favorece el cumplimiento de las buenas prácticas en el 

laboratorio, el empleo de técnicas adecuadas así como el uso correcto de medios de 

protección para preservar la comunidad y la elaboración de los planes de contingencia ante 

desastres naturales y biológicos.4 

 

En Camagüey, el Centro de Inmunología y Productos Biológicos (Cenipbi) es un escenario 

que posee las condiciones para capacitar a los profesionales sobre el tema en los municipios 

de la provincia. Allí la bioseguridad tiene como palabra clave la capacitación; esta estrategia 

permite establecer las bases para un ambiente de trabajo seguro y ordenado. 

 

Se han identificado necesidades de aprendizaje sobre la bioseguridad entre los profesionales 

que solicitan servicios en los laboratorios de las ciencias básicas biomédicas y en las 

instituciones de salud de la provincia, debido a las diferencias en la formación y perfil de los 

que laboran en temas relacionados con esta disciplina; por lo que fundamentar la 

metodología para la gestión del conocimiento con la ejecución de un curso de bioseguridad 

de los laboratorios de ciencias básicas biomédicas, en el ámbito de las especialidades 

vinculadas con la salud, permite el desarrollo de un escenario para la gestión del 

conocimiento, la ciencia, la innovación y la tecnología en la universidad y los centros de 

salud participantes para potenciar el nivel de conocimientos teóricos y vincularlos con la 

práctica. 
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