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RESUMEN



El principal objetivo del estudio fue determinar los factores relacionados al
incumplimiento de vacunacion en madres de nifios menores de un afio del
Centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021.

Metodologicamente, la investigacion se enmarco en el enfoque cuantitativo,
de tipo basica, nivel relacional y con un disefio no experimental y de corte
transversal, la poblacion de estudio estuvo conformada por las 359 madres
con niios menores de un afo del Centro de Salud El Bosque, en la ciudad de
Chiclayo. Las técnicas de recoleccion de datos empleados fueron la encuesta
para la variable factores y el analisis documental para cumplimiento del

esgquema de vacunacion.

Los resultados obtenidos a nivel descriptivo dan cuenta que, los factores
economicos, institucionales y geograficos no influyen en el incumplimiento de
vacunacion del menor de un afio por parte de su progenitora, ya que se ha
podido visualizar que en estas tres dimensiones el p-valor obtenido fue mayor
a 0.05. En el caso de los factores sociales y culturales, tampoco influyen, a
excepcion de un reactivo en cada dimension que si ha obtenido un p-valor

menor al valor de significancia.

Palabras claves:
Factores sociales, culturales, econdémicos y geograficos; incumplimiento del

esgquema de vacunacion.



ABSTRACT

The main objective of the study was to determine the factors related to non-
compliance with vaccination in mothers of children under one year of age at
the ElI Bosque Health Center, Chiclayo 2021.

Methodologically, the research was framed in the quantitative approach, basic
type, relational level and with a non-experimental and cross-sectional design,
The study population consisted of 359 mothers with children under 11 months of
age who attend the El Bosque Health Center, in the city of Chiclayo.The data
collection techniques used were the survey for the factor variable and the

documentary analysis for compliance with the vaccination schedule.

The results obtained at the descriptive level show that the economic,
institutional and geographical factors do not influence the non-compliance with
vaccination of the child under one year of age by his mother, since it has been
possible to visualize that in these three dimensions the p-value obtained was
greater than 0.05. In the case of social and cultural factors, they do not
influence either, except for one reagent in each dimension that has obtained

a p-value less than the value of significance.
Keywords:

Social, cultural, economic and geographic factors; non-compliance with the

vaccination schedule.
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l. INTRODUCCION

Cuando se habla de vacuna o inmunizacion nos referimos a todo el proceso que se
lleva en la realizacion de dicha vacuna comenzando desde la produccion,
movilizacion, almacenamiento, etc. Por ello sabiendo toda la labor que implica el
poder vacunar y los beneficios que encontramos en ello, debemos velar por el
cumplimiento de la atencion a los nifios en todo el Peru. Es notable que el personal
de enfermeria se encarga de cumplir con todo el proceso de vacunacion ya que

ellos son los responsables de ejercer esta labor.

Los nifios inmunizados se encuentran a salvo de todas las enfermedades que
dichas vacunas se encargan de proteger, gracias al calendario de inmunizaciones,
tienen una mayor posibilidad para su adecuado desarrollo, aprovechando al
maximo su potencial. Uno de los logros en salud publica es el tema de las
vacunaciones a través de la intercesion del personal de salud al realiza un gran
aporte en minimizar la mortalidad en nifios menores de 5 afios cumpliendo asi una

de las metas en que todo nifio sea inmunizado.

Mundialmente, el esquema de vacunacion incompletos figura un tema
trascendental por ser un problema en salud publica debido al desconocimiento de
la familia y los diversos factores que existe en nuestro pais como es la pobreza, el
nivel socioeconémico y a los proveedores de insumos de salud, el inicio tardio de
la vacunacion, la deficiente informacion de las vacunas contraindicaciones o
sintomas post vacunales como las edades adecuadas para ser inmunizados, y en
muchas ocasiones son por temas maternos con respecto a la edad de la madre,
estado civil y el grado académico, esto integra un riesgo en la salud para los

menores.

Una de las estrategias para ayudar en el problema en el Peru es la Campafa
Nacional de Vacunacion, denominada "Semana de Vacunacion en las Américas"
(SVA), esta dedica a promover el cumplimiento de la vacunacion ampliando el
acceso para que toda la poblacion a nivel nacional asi sean las mas lejanas del

territorio peruano puedan acceder a las vacunas predispuestas por el MINSA,



enfatizado en los distritos en alto riesgo y vulnerables en la baja cobertura segun
las metas de vacunacién debido a la indisposicién de las zonas.

Por lo anteriormente mencionado con el tema de salud publica debido a la omisiéon
de los padres con respecto esquema de vacunacion, se elabord la presente
investigacion con el objetivo de Establecer los Factores Relacionados al
incumplimiento en madres de vacunacion en nifios menores un afio del Centro de
Salud el Bosque, Chiclayo 2021.

La autora.



2.1.

.  PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Descripcion del problema

El incumplimiento o retraso de inmunizacion es un problema presente en
varias localidades por la falta de conocimiento sobre la proteccion que
brindan las vacunas y que deben ser recibidas por los nifios desde que
nacen hasta los 5 afios. La inmunizacion es importante porque ayuda a
nuestro sistema inmunitario a desarrollar un escudo protector que
permite disminuir el riesgo de contraer muchas enfermedades o
discapacidades, tales como la hepatitis B, BCG, rotavirus, neumococo,

pentavalente, entre otros.

A nivel internacional, segtn la UNICEF?, hacen un llamado importante
para renovar el compromiso de la comunidad a nivel mundial con el fin
de mejorar el acceso y la aceptacion de la vacunacién. En el 2020, un
total de 474.395 nifios a nivel mundial no llegdé a recibir las tres dosis
correspondientes de DPT3 contra la difteria, el tétanos y la tos ferina
(menos respecto de 2019), otros 379.208 no contaron con la vacuna triple
viral contra el sarampion, papera y rubeola (18,2% y 13.9%,

respectivamente, en comparacion con el afio anterior).

Asi mismo la Organizaciéon Mundial de la Salud? (OMS), sefiala a nivel
mundial existe un promedio del 20% de nifios que carecen de sus dosis
completas dentro del primer afio de vida lo que indica que hay un alto
indice de morbilidad y mortalidad. En el 2019, la vacuna de DTP no llego
a 14 millones de lactantes para la primera dosis, lo que resalta la falta de
acceso a los servicios de inmunizacién u otros servicios de salud, y otros
5,7 millones se encuentran parcialmente vacunados. Mas del 60% de
nifios que vendria hacer un promedio de 19,7 millones viven en 10
paises, como: Angola, Brasil, Etiopia, Filipinas, India, Indonesia, México,
Nigeria, Pakistan y Republica Democratica del Congo. El seguimiento de
los datos es fundamental para ayudar a los paises a priorizar y

contrarrestar las estrategias de vacunacién y los planes operacionales

10



para colmar brechas de inmunizacién y asi llegar a todas las poblaciones

a recibir las vacunas que pueden salvar sus vidas.

En el contexto nacional, las evaluaciones anuales del Ministerio de
Salud® (MINSA) realizadas en el pais que anualmente se presenta unos
20 millones de lactantes que no reciben sus vacunas correspondientes,
y mas de 1,5 millones de menores de 5 afios no vacunados mueren. La
colocacion de las vacunas en el ambito infantil tiene un Unico propoésito y
es alcanzar una inmunidad colectiva, eso significa que se quiere disminuir
la capacidad del agente infeccioso a mantener reducido la probabilidad
de encontrar susceptibles. Para lograrlo se debe de realizar al pie de la
letra la administracion del esquema de vacunacion desde el nacimiento,
hasta los 5 afios segun carnet de vacunacion y asi considerar un nifio

protegido contra las enfermedades inmunoprevenibles.*

En estos ultimos cinco afos, el Pert ha admitido un importante programa
inmunizacion siendo uno de los mas completos en América: 17 vacunas
abarcando a los niflos que protegen de 26 enfermedades y proporcionan
dosis para mujeres embarazadas y de la tercera edad. Por otro lado,
MINSA hace referencia de una inversion aproximada a los 600 millones
de soles que son dirigidos para proyectos anuales, lamentablemente todo
este accionar solo pueden ser efectivos si la tasa de cobertura de

vacunacion de la poblacién se mantiene por encima del 80%.4

Hay una ardua tarea por hacer en un corto periodo de tiempo: “Hasta
septiembre de 2020, solo el 40% de los nifios menores de cinco afos en
el pais han sido vacunados, y para entonces al menos el 75% de los
niRos ya deberia estar cubierto el esquema de vacunacion”, agrego el

viceministro de Salud, Luis Suarez Ognio.*

Uno de los principales problemas que ocurre con el esquema de
vacunacion en el Peru es el constante abandono de los padres sobre las

dosis de refuerzo en las diferentes edades de los nifios. Algunos de los

11



recién nacidos llegaron a recibir sus respectivas vacunas en los centros
de salud donde nacieron, en cambio los nifios menores de cinco afos
que permanecieron en cuarentena a los largos de estos meses
dictaminada por el estado no llegaron a ser inmunizados en las fechas
correspondiente, por ejemplo, la vacuna de influenza y sarampion que
suelen ser administradas en el primer afio de vida. Los refuerzos en nifios
gue cumplieron 4 afos de vida en el 2020, como la polio, difteria y el
tétanos también se encuentran con una baja cobertura junto con la

vacuna contra la fiebre amarilla.?

Con la caida abrupta de coberturas en plena pandemia de Covid-19 que
se desarrollé en el 2020, el pueblo peruano se encuentra en riesgo de
rebrote de estas patologias. El decano del colegio de Médicos del Perq,
Miguel Palacio Celi mencion6 que la baja cobertura puede ocasionar un
incremento de mortalidad, especialmente en infantes y grupos

vulnerables.?

Un claro ejemplo fue el acontecimiento de la menor de cinco afos que
fenecid por difteria en Lima a finales de octubre. Ella habria tenido una
dosis contra la difteria cuando era bebé. Pese a que fue internada y
estuvo en tratamiento con antitoxina diftérica su estado se agravo y

falleci6é por una alteracién cardiaca.*

Segun estudios realizado por el INEI°, demuestra que en el afio 2017 los
nifios menores de 12 meses que se encuentran con el calendario de
vacunaciéon completo son un promedio del 75% en la region de Ica,
mientras que los nifios de 12 a 24 meses que cuentan con su vacunacion
completa siguen estando en un promedio del 75%, mientras que los nifios
entre 24 a 36 meses con vacunacion completa se encuentran en un

promedio del 80% en la misma region.

Al 2017 segun INElI — CENSQ® en el departamento de Ica cuenta con

850,765 habitantes de las cuales 45,322 son nifios y nifias menores de 3

12



2.2.

2.3.

afos, entre esto ENAHO en el 2019 hubo una pobreza total del 2,6%.
Uno de los indicadores de salud en los nifios menores de 36 meses con
vacunas basicas completas encontramos que en el 2018 se lleg6é a un
promedio del 86,1% y en el 2019 la tasa bajo a un 77,9% de nifios con

vacunas completas.

Pregunta de investigacion general

¢,Cuales son los factores que influyen al incumplimiento de vacunacion
en madres de nifios menores de un afo del centro de salud el Bosque,
Chiclayo 20217

Preguntas de investigacion especificas

P.E.1:

¢, Cudles son los factores sociales que influyen en el incumplimiento de
vacunacién en madres de nifios menores de un afio del Centro de
Salud El Bosque, Chiclayo, 2021?

P.E.2:

¢ Cudles son los factores econémicos que influyen en el incumplimiento
de vacunacion en madres de nifios menores de un afio del Centro de
Salud El Bosque, Chiclayo, 20217?

P.E.3:

¢,Cuadles son los factores culturales que influyen en el incumplimiento de
vacunacion en madres de nifios menores de un afio del Centro de Salud
El Bosque, Chiclayo, 20217

P.E.4:

¢,Cuadles son los factores institucionales que influyen en el incumplimiento
de vacunacion de niflos menores de un afio del Centro de Salud El
Bosque, Chiclayo, 20217

13



2.4.
2.4.1.

P.E.5:

¢, Cudles son los factores geogréficos relacionados al incumplimiento de
vacunacion en madres de nifilos menores de un afio del Centro de Salud
el Bosque, Chiclayo 20217

Justificaciéon e Importancia
Justificacion
El presente trabajo de investigacion desarrolla los siguientes puntos

importantes.

Justificacién Tedrica

Esta investigacion se realizara para definir qué factores conllevan al
incumplimiento del calendario de inmunizacién en los nifios antes del
afo, debido a que en los Uultimos afios se ha detectado una creciente
cantidad de casos de nifios, en especial menores de un afo, que han
tenido una deficiente continuidad en el cumplimiento de su esquema de
vacunacion, se tomara bajo las variables que conlleva a que los nifios no
se encuentren con sus vacunas al dia y en base a la informacion situada
de las bases teoria permitird conocer y fortalecer el conocimiento acerca
de las variables de estudio la cual se encarga de buscar y sustentar en

funcioén a las teorias encontradas de diversos autores.

Justificacion practica

Resulta importante destacar que en esta investigacion los beneficiarios
directos son los nifios menores de 1 afio, debido a que al tener un mejor
panorama acerca de los factores que influyen en el incumplimiento de su
vacunacion, el personal de salud tendra una concepto mas claro y preciso
de las causas que acompafian a esta problematica y asi podran
desarrollar un plan de accién mas elaborado y detallado, para que el
indice de nifios no vacunados o que no tengan todas sus dosis completas
disminuyan considerablemente y de la misma manera la tasa de
mortalidad en cualquiera de las enfermedades previstas en el carnet de

vacunacién, asi mismo se presentaran datos mas precisos acerca del

14



2.4.2.

2.5.

2.6.

incumplimiento del esquema de vacunacion del centro de salud el

bosque.

Justificacion metodoldgica.

Esta investigacion siguié un esquema metodoldgico, teniendo en cuenta
que el tipo de investigacion es basica con un disefio descriptivo -
correlacional y un enfoque, por lo cual se necesitd la aplicacion del
instrumento estandarizado denominado “encuesta” para poder obtener
datos e informacion fehacientes a la hora de entrevistar a las madres de

ninos menores de un afo.

Importancia

La importancia de esta investigacion radica en la coyuntura que afronta
el sector salud, donde el area de inmunizacion ha destacado su
relevancia en la vida de todos los pobladores, viendo asi las falencias
gue tiene nuestro plan de accién sistema sanitario, es por ello que con
este trabajo se buscé actualizar ciertos criterios y factores que conllevan
a las madres de los niflos menores de 1 afio, a no ser vacunados,
pudiendo asi a futuro poder ayudar con estos datos obtenidos, a la
implementacion de un nuevo plan de accién de algun funcionario o
representante de la salud que esté en busqueda de informacion reciente

sobre la realidad social que afronta este problema

Objetivo general

Determinar los factores relacionados al incumplimiento de vacunacion en
madres de niflos menores de un afio del Centro de Salud el Bosque,
Chiclayo 2021.

Objetivos especificos

O.E.1:

Evaluar los factores sociales que influyen en el incumplimiento de
vacunacion en madres de nifios menores de un afo del Centro de
Salud El Bosque, Chiclayo, 2021.

15



2.7.
2.7.1.

O.E.2:

Identificar los factores econdmicos que influyen en el incumplimiento de
vacunacion en madres de nifios menores de un afo del Centro de
Salud El Bosque, Chiclayo, 2021.

O.E.3:

Determinar los factores culturales que influyen en el incumplimiento de
vacunacion en madres de nifios menores de un afo del Centro de Salud
El Bosque, Chiclayo, 2021.

O.E.4:
Identificar los factores institucionales que influyen en el incumplimiento
del esquema de vacunacion en madres de nifios menores de un afo,

usuarios del Centro de Salud El Bosque, Chiclayo, 2021.

O.E.5:
Determinar los factores econdémicos que influyen en el incumplimiento del
esquema de vacunacién en madres de nifios menores de un afio,

usuarios del Centro de Salud El Bosque, Chiclayo, 2021.

Alcances y limitaciones

Alcances

El alcance del estudio se realizo:

A nivel social, la muestra de estudio estuvo conformada por las 90
madres de nifios menores de un afio, quienes deben cumplir con el

esquema de vacunacion.

A nivel espacial, el estudio se realizé en el Centro de Salud El Bosque de

la ciudad de Chiclayo.

A nivel temporal, la investigacion se desarrollé en el afio 2021.

16



2.7.2. Limitaciones
Las principales limitaciones que ha tenido que afrontar el estudio en
cuanto a la construccion teorica, social, entre otras, se detallan a
continuacion.

v' En cuanto a la construccion teérica del estudio, se ha podido
evidenciar que se dispone de pocos estudios de ambito local, que
guarden relacién directa con la investigacion, por lo que, el estudio
aporta informacion relevante sobre el tema desarrollado. No se
dispone de gran cantidad de antecedentes de ambito regional e
internacional, lo cual fue una limitaciébn que se pudo afrontar con
una mayor busqueda exhaustiva.

v" En cuanto a la muestra de estudio, se tuvo la dificultad de algunas
madres quienes no deseaban participar de la investigacion, segun
referian por temor o por exponer a sus menores hijos, para lo cual
la investigadora informo que los datos son procesados bajo los
criterios e confidencialidad y responsabilidad.

v" En cuanto a la seleccion de la muestra se opt6 por un estudio no
probabilistico debido al acceso a la muestra de estudio, lo cual
debe ser tomado en cuenta para futuros estudios.

v' La pandemia ocasionada por el nuevo covid-19, también fue un
factor determinante puesto que la instigadora debié tomar todas
las medidas de bioseguridad para la aplicacion de los
instrumentos, por otro lado, la reprogramacion de los menores, en
cuanto a sus respectivos controles, lo cual conllevo a que la
recopilacion de los resultados haya tomado mayor tiempo del
requerido, por razones de que las madres llegan tarde al
establecimiento de salud, estaban de viaje o simplemente no

acudian.

17



3.1.

. MARCO TEORICO

Antecedentes

Internacionales

Salas CA, Ibarra IA, Pabon JF (Colombia, 2017) utilizé un tipo de estudio
observacional analitico, para poder establecer la mutualidad que existe
en los factores sociodemograficos, econémicos, culturales, psicologicos
del responsable, en los factores clinicos que presentan los usuarios tras
el incumplimiento del esquema de vacunacion, en los nifios hasta 6 afios,
del municipio de Ibagué, en el 2016; cuyo resultados son los factores
sociodemogréficos (estado civil, educacion, tiempo de viaje a los servicio
de inmunizacion) y los factores psicologicos (idea erronea sobre las
enfermedades en niflos menores de 6 afos), en factores culturales
(consideracién de no estar afiliado es un impedimento para el acceso a
los servicios de vacunacion, la inasistencia a las citas de vacunacion, el
desconocimiento de la importancia de las vacunas), se evidencio
asociacion significativa con los menores de 6 afios con esquemas de
vacunacion incompletos, dando como conclusibn que es necesario
establecer acciones dirigidas con el fin de diseminar el panico e ideas
errébneas sobre las vacunas, realizando campafias individuales y
colectivas a través de un programa educativo acerca de las vacunas y
sus puntos de atencion, asi también se muestra informacion a través de

boletines en las salas de espera.”’

Segovia R, Guamangallo T, Flores M. (Ecuador, 2017). Desarrollaron al
trabajo de investigacion con un disefio descriptivo, cuantitativo
transversal, cuyo objetivo se basé en Determinar los factores del
incumplimiento del esquema de vacunas en nifios menores de dos afios
del Centro de Salud Marianitas en el periodo octubre 2016- marzo 2017,
por lo que se llegé a obtener un resultado mediante la encuesta se
determind que un 23% estudiaron primaria, el 45% estudiaron hasta nivel
secundario, 19% tiene estudios superiores y solo el 3% son analfabetos

ademas tenemos que el nivel econémico de las madres tenemos un 74%
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medio y el 26% su nivel es bajo; otro resulto que se pudo obtener sin las
personas responsables de que el nifio cumpla con el esquema de
vacunacion y en ella obtuvimos que el 61% se encarga la madre, 16% la
abuela, 11% se encarga la tia y el 12 % se encarga el padre o alguna
cuidadora; otro resultado importante que se llegd a obtener es la
importancia de la vacunacion y es que el 94.6% menciono que la vacuna
si es importante porque protege a sus hijos pero el 5.4%no creen en las
funciones de las vacunas; muy a parte se obtuvo otros resultado como
el motivo porque no llevo a su menor al Centro de Salud y es que el
29,7% se olvido, el 43,2% no pudo asistir por falta de tiempo; 20,3%
desconocia de la fecha y el 6,8% no asistié por miedo como también el
79,7% vive cerca del establecimiento y el 20,3% vive lejos del Centro de
Salud entonces se lleg6 a la conclusion que los factores que interviene
en el incumplimiento de vacunacion son la dedicacion de tiempo, temor,
desconocimiento y coincidencia de enfermedades respiratorias agudas
en los dias programados para recibir las respectivas vacunas,
agregando a las madres siendo las principales cuidadoras del nifios
seguidos de la abuela, tia, padre, entre otros. Muchas veces la
responsabilidad va directamente en la madre ya que a diferencia de los
demas que puedan estar a cargo, es la madre quien brinda a mayor
profundidad la atencion y cuidado que el nifio necesita para obtener un

6ptimo desarrollo y crecimiento durante su etapa.®

Cortes DD, Navarro ML (Argentina 2017), empleé un enfoque
cuantitativo de nivel descriptivo transversal, para determinar la relacién
existe entre la informaciébn que poseen las madres y factores del
cumplimiento del calendario de vacunacion en nifios de 0 a 5 afios que
asisten al centro de salud N.° 331, “El Mercado”, Santa Rosa, Mendoza;
teniendo como resultados que el 56% de las personas que no cumplen
con el esquema de vacunacion porque viven entre 0 a 5 km del centro
de salud; mientras que los que viven de 10 a 15 km, en un 100%, si
cumplen con el calendario de vacunacién tanto en tiempo y forma, ya

gue ambas cuentan con un transporte particular, tenemos un 64% de
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madres que estan entre los 15 a 25 afios que si vacunan a sus menores
hijos; y otro grupo etario de 25 a 35 afios, 55% no vacunan a sus hijos.
Se obtuvo que el 50% de los nifios que recibieron sus vacunas a tiempo
si estuvieron por el personal de enfermeria y el otro 50% no completo
con las vacaciones. Un 57% de personas que recibieron informacion
audiovisual no se vacunaron a tiempo; a diferencia de quienes se
informaron del apoyo de un doctor, el 80% si vacunaron a sus hijos,
llegando a la conclusién que las personas que asisten al Centro de Salud
de “El Marcado” se encuentran informadas sobre el esquema e
importancia de las vacunas en nifios de 0 a 5 afios. Los factores que
conducen al incumplimiento del esquema de vacunacion se encuentran

relacionados con el grado académico, la edad y geogréfico, etc.®

Nacional

Miche CA, Aliaga GJ (Lima, 2021) empleo un disefio de investigacion
observacional y retrospectivo, para analizar y estudiar las evidencias
acerca de los factores que influyen en el incumplimiento del esquema de
vacunaciéon en nifios menores de 5 afios, consiguiendo los siguientes
resultados de los articulos analizados es que el 70% de los factores que
ocasiona el incumplimiento son las contraindicaciones que presenta la
vacuna, la educacion del seno materno, la parte socio econémico de los
padres y predisposicion a enfermedades que se pueden prever con la
administracion de las vacuna; en el caso de nifios con ausencia de
seguro o vienen de familias incompletas y la falta de conocimiento de los
padres hacia las vacua se tiene un 25% y en un 5% por parte del sistema
de salud como falta de biolégicos, dificultad en la calidad de atencion
brindada y hospitalizacion del nifio, proporcionando asi la conclusion que
del total de articulos analizados se descubrié que el incumplimiento del
calendario de vacunacibn en su mayoria se debe a las
contraindicaciones relativas a la vacuna por parte del personal, la
instruccion de las madres que suele ser bajo, el bajo nivel
socioeconémico de los padres y la predisposicion de enfermedades

prevenibles gracias a las vacunas.°
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Zorrilla MC. (Piura, 2021) utiliz6 un enfoque cuantitativo, con finalidad
basica y alcance comparativo; el disefio fue no experimental, de tipo
transversal correlacional, pudiendo determinar la relacion de los factores
socioculturales e institucionales con el cumplimiento de vacunacion en
lactantes del centro de Salud Santa Elena, Ecuador, 2020; los resultados
fueron un nivel bajo con 51,14%, en un nivel medio con un porcentaje de
42,05% la relacion de estos factores con el cumplimiento de vacunacion;
concluyendo que efectivamente hay una alta, directa y significativa entre
los factores socioculturales e institucionales y el cumplimiento de
vacunacion en lactantes del Centro de Salud Santa Elena, Ecuador,
2020; esto se reafirman los valores obtenido mediante el coeficiente de
correlacion Rho de Spearman vy la significancia bilateral, confirmandose

la relacion entre las variables.!!

Pazos CL, (Pimentel, 2020) estudio realizado de dicha investigacion fue
descriptivo, correlacional, corte transversal, la muestra estuvo instituido
por 214 madres de nifios menores de cinco afos, su objetivo de
investigacion fue Determinar los factores asociados al cumplimiento del
esquema de vacunacion en nifios menores de cinco afios del centro
materno infantil Pimentel 2019, cuyo resultado obtenido es que el 86%
de madres tiene un salario minimo(183) y el sueldo méaximo fue un 14%
(31), ademas de gastos para la movilidad al establecimientos por motivos
de distancia acompafiado de la falta de conocimiento de las madres que
influyen al cumplimiento del esquema de vacunacion, 59% (127)
conocen sobre las vacunas y 41% (87) no se encuentran informados.
Los factores institucionales al cumplimiento del esquema de vacunacion,
las inasistencias de citas programadas o no lograban solicitar citas por
estar completa las programaciones, no encuentran las vacunas y son
citados para otro dia. En relacion al cumplimiento del esquema de
vacunacion se encuentra que el 80% si cumple. Se concluyo que los
factores vinculados al cumplimiento del esquema de vacunacion en el

nivel socioeconémico si influye junto con el nivel institucional por lo que
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algunos no alcanzan los cupos en el dia por lo que muchas veces dejan
de lado las citas y se les olvida y muchas veces ya no regresan al

establecimiento por el esquema de vacunacion.'?

Ledn Bk (Lima,2021), empled una investigacion es de tipo bésica con un
enfoque cuantitativo y un enfoque no experimental de un nivel descriptivo
correlacional, para identificar la relacion existente entre la calidad de
atencion de enfermeria y el cumplimiento del esquema de vacunacién
en nifios menores de 1 afo, Centro de Salud San Antonio afio 2020; los
resultados fueron que el 30.30% (20/66) notan que la calidad de atencién
de enfermeria es malo, el 43.94% (29/66) regular y el 25.76% (17/66)
buena. Ademas, el 46.97% (31/66) no cuentan con el esquema de
vacunacioén completo y el 53.03% (35/66) cumplen con el esquema; en
conclusion, se puede percibir que hay relacion directa entre la calidad de
atencion de enfermeria y el cumplimiento del esquema de vacunacion

en nifios menores de 1 afio.13

Medina RH (Lima, 2021), realizé una investigacion teniendo un disefio
no experimental, descriptiva comparativa, para comparar la cobertura de
inmunizacion en nifios menores de 1 afio segun establecimientos del
primer nivel de atencion, en la Red de Salud Abancay en el periodo
enero-junio 2020, el resultado que se obtuvo fue un promedio de
cobertura de inmunizacion en niflos menores de 1 afio es de 16,09 +
18,243, y de los cuatro vacunas, el rotavirus presenté el menor
porcentaje, con un resultado de 42,26 + 18,469. La vacuna BCG fue la
Unica vacuna que presentd diferencia significativa entre los niveles de
los establecimientos de salud de primer nivel (p=0,006), siendo no
significativa en los demas casos: antipolio, rotavirus y pentavalente, asi
como en el esquema total (p>0,05); concluyendo que la cobertura de
inmunizacion no presentd cambio significativo segun las categorias del
primer nivel de atencion en los establecimientos de salud de la Red de

Salud Abancay, a excepcion de la BCG.*
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Vargas YZ. (Trujillo; 2021), empleo una investigacion con un disefio
transversal descriptivo cuantitativo, para determinar la influencia del nivel
de conocimiento sobre inmunizaciones en el cumplimiento del calendario
de vacunas en madres con nifios menores de un afio en un Puesto de
Salud I-2, Arequipa 2019; obteniendo como resultados que el 65.2% de
las madres expresan un nivel bajo y regular de conocimiento acerca de
la inmunizacién en sus menores, no obstante se puede apreciar que el
63% de esta poblacion obtuvo un nivel considerable ante esta
investigacioén, vinculado al cumplimiento del calendario de vacunacion;
por lo que se pudo concluir que el alcance cognitivo de las madres
acerca de la inmunizacién tiene un postura positiva y significativa sobre

el cumplimiento del calendario de vacunacion.t®

Regionales

Huaman B (Ilca, 2021) opté por una investigacion observacional,
prospectivo, transversal y de nivel explicativo, para asi poder identificar
los factores de las madres que repercuten en el no cumplimiento del
calendario de vacunacion en nifios con edad inferior a los 4 afos, en el
Centro de Salud El Enterador, 2020; teniendo un resultado en que los
presupuestos socio poblacionales vinculados al no cumplimiento del
programa de vacunacién fueron: Edad (p=0.001), estado civil (p=0.002),
grado académico (p=0.011), lugar de nacimiento (p=0.000). Factores
econdémicos: Ingreso econdémico (p=0.041), pago para movilidad
(p=0.033), Ocupaciéon (p=0.012), Medio de transporte (p=0.002), forma
de traslado (p= 0.001) y Gasto total en pasajes (p=0.012). Factores
culturales: Religion (p=0.009), visitas al centro de salud (p=0.010),
Resguardo del nifio (p=0.018), (p=0.018), Razén de no asistencia (p=
0.013). Presupuestos institucionales: Disponibilidad de vacunas
(p=0.022), horario accesible (p=0.031), Calidad de atencién del personal
de admision (p=0.002), Tiempo de espera (p=0.003), Datos del personal
(p=0.021) e Informacioén de reacciones adversas- post vacuna (p=0.005),
llegando asi a la conclusibn que los factores socio-econémicos,

culturales e institucionales tienen una relacion directa con respecto al no

23



cumplimiento del calendario de vacunacién en nifios con edad inferior a

los 4 afos, en el centro de Salud El Enterador en el afio 2020.16

Sulca LB (Ica, 2016), empled una investigacion de tipo Descriptivo, de
corte transversal, para determinar la relacion que existe entre el nivel de
conocimiento y actitud de las madres de 14-25 afios de edad respecto a
las vacunas en niflos menores de 1 afio, en el puesto de salud de
Asuncion 8 — Imperial, en el periodo mayo — noviembre — 2012, dando
como resultados que de las 23 progenitoras encuestadas, los datos
generales obtenidos indican que el 47.83% de las progenitoras
encuestadas tienen un valoracion de conocimientos bajo, mientras que
el 39.13% tiene una valoracién de conocimientos estandar y apenas el
13.04% tiene una valoracién de conocimientos alto con respecto a las 23
progenitoras encuestadas, visualizamos que el 60 .87% de las
progenitoras encuestadas poseen una actitud negativa, relacionado al
tema en mencion, mientras que el 34.78% tiene una actitud neutra y
solamente el 4.35% tiene una actitud positiva; siendo asi que se llega a
la conclusion que es negativa y que no se percibe una relacion entre el
nivel de conocimiento y la actitud de las progenitoras vinculado a las
vacunas en nifios con edad inferior a los 4 afios en la posta de salud,
AA.HH. asuncién 8 —imperial, en el lapso de junio a noviembre del afio
2012.%7

Hernandez KA (lca, 2019), propici6 una investigaciéon con enfoque
descriptivo, cuantitativo y de corte transversal, para identificar los
determinantes maternos y de cumplimiento del calendario de
vacunacion de nifios con edad inferior al primer afio en la Micro Red La
Palma Ica octubre 2018, dando como resultados que los determinantes
maternos estan presentes en mayor valor porcentual, con respecto a la
edad de las madres el 79%(45) se encuentra entre los 20 a 35 afos,
referente a quien lleva a su hijo a vacunar: la misma madre lo lleva en
96%(55), 82%(47) proceden dela costa, 53%(30) de las madres tienen 1

hijo, 44%(25) el grado de instruccion de las madres es superior. EI 100%
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(57) conocen que las vacunas son gratuitas, las madres sabes las
edades a vacunar el 100% (57), el 81% (48) de las madres tiene
conocimiento de las vacunas, 77% (44) conocen las reacciones post -
vacunas. En cuanto a la ocupacion el 53% (30) son mujeres dedicadas
a labores del hogar, el 72% (41) de las progenitoras viven cerca al centro
de salud. Con respecto a la realizacion del esquema de inmunizacion en
los nifios con edad inferior al primer afio, el 67% (38) ejecutan el
calendario de vacunacion y el 33% (19) nifios menores de 1 afio no estan
al dia con el calendario de vacunacién; concluyendo que los
determinantes maternos culturales estan presentes en el mayor valor
porcentual en nifios con edad inferior al primer afio en la Micro Red La
Palma Ica y el calendario de vacunacion de nifilos menores de 1 afio

Micro Red La Palma Ica octubre 2018 se cumple.'®

Palomino SB (Ilca, 2017), utilizé esta investigacion con un nivel
descriptivo, no experimental, transversal y cuantitativo, para conocer los
determinantes maternos y razones del incumplimiento en la vacunacion
de sus nifios menores de 1 afio puesto de salud Bernales Pisco enero
2017, dando como resultados los motivos cruciales maternos a nivel
demograficos de las madres respecto a quien acompafa a su hijo a las
citas para vacunacion: la madre lleva al menor 73%(44), con rango de
edad entre los 16 y 24 afios en 50%(30), emanan de la costa en 50%(30);
poseen 1 hijo el 43%(26); el lapso para llegar al centro de salud: por
debajo a los 10 minutos en 43%(26). Los determinantes maternos
culturales se enmarcaron en que 83% (59) consignan oportunamente
sobre la importancia de las vacunas, el 68% (41) refieren oportunamente
acerca de las funciones que realiza la vacuna, quienes poseen
secundaria completa en 50% (30). Los determinantes maternos sociales
es el horario de atencién en 67% (40); el 63% (38), infieren que la
informacion obtenida del personal encargado de la salud absuelve sus
incertidumbres, prevalecen las casadas en 47% (28); en relacion a la
ocupacién el 42% (25) se encuentran desempleados. Por lo tanto con

respecto a los motivos del no cumplimiento en la fecha establecida a la
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3.2.
3.2.1.

3.2.2.

vacunacion, el 43% (26) progenitoras sefialan por las incertidumbres de
la eficacia y seguridad de la vacuna, el 37% (22) supone que la vacuna
no proporciona ninguna proteccion de las enfermedades a su hijo,
37%(22) por temor a las consecuencias que pueda tener de la vacuna
(fiebre); 37% (22) es debido a su tardanza al llegar al centro de salud,
33% (20); insuficiencia de tiempo, 33% (20) por experiencia personal
hacia los efectos secundarios, el 27% (16) no tenian una persona de
confianza que pueda llevar a los nifios a que sean vacunados, 23% (14)
por falta de entendimiento del carnet de vacunacion, 22% (13) por temor
a la afliccion y el 17% (10) porque creian que solo la primera dosis era
mas que suficiente; dando como conclusién que los determinantes
maternos culturales y sociales son predominantes en la vacunacion de
los niflos menores de 1 afo puesto de salud Bernales, por lo que se
acepta la hipétesis derivada 1 del estudio y que los motivos de
incumplimiento en la vacunacion de los nifios menores de 1 afio puesto
de salud Bernales Pisco estan presentes aceptandose la hipotesis

derivada 2 de la investigacion.*®

Bases Teoricas

Definicion de la variable factores del incumplimiento

Los factores vienen a ver piezas condicionantes que se encarga de lograr
los diferentes resultados, que se encarga de dirigir a las causas en que
la madre llegue o no a presentarse a la vacunacion de su menor hijo, la
Organizacion Mundial de la Salud, un factor es cualquier situacion que

conduce a la toma de decisiones.?°

Teoria de factores del incumplimiento

MADELEINE LEININGER: Teoria transcultural

Madeleine Leininger deseaba que, en una sociedad pluricultural, los
profesionales debian estar capacitados y adaptados en brindar las
atenciones adecuadas y aptas a la poblacion respetando su cultura y
forma de vivir. segun Leininger es “el area formal de estudio y trabajo

centrado en el cuidado basado en la cultura, creencias de salud o
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enfermedad, valores y practicas de las personas, para ayudarlas a
mantener o recuperar su salud y hacer frente a sus discapacidades o a

su muerte”?1

Leininger asevero que la enfermeria transcultural es un punto clave que
actualmente se efectta debido a avance tecnoldgico en comunicacion y
transporte. Las personas nos movilizamos y comunicamos mediante los
variados estilos de vida y se ha previsto que las enfermeras deben
cumplir con su labor adecuadamente mediante los cuidados que se
brinda a los pacientes procedentes de cualquier lugar, con diferentes

valores y culturas.?!

Teoria de la Diversidad y Universalidad de los Cuidados Culturales:
Madeleine Leininger con su teoria se encarga de cefiir la conviccion para
qgue las personas de culturas diferentes puedan brindar orientar a los
profesionales y asi lleguen a recibir el tipo de tratos y cuidados que
necesitan alcanzar. La cultura define los patrones y estilos de vida que

tienen dominio en las decisiones personales.

La teoria en la enfermeria transcultural tiene un propdsito que se encarga
de otorgar los cuidados en enfermeria y que estos cumplan ciertos
puntos, por ejemplo, que los profesionales sean coherentes y tenga
valores, creencias y ademas sepan de las practicas culturales. Las
culturas nos muestran a la diversidad como la universalidad de los
cuidados, la diversidad se encarga de percibir, conocer y comprometerse
en los cuidados de manera diferente respetando a la poblacién y en la

universalidad se observan las caracteristicas comunes de éstos.?!

Por ultimo, los sistemas de salud o bienestar tradicional se comprenden
con la praxis utilizados para ayudar o asistir a las personas y brindarles
atencion y cuidado y esto tiene un significado particular en una cultura.
Examinando los metaparadigmas del enfermero en la Teoria de la
diversidad y de la universalidad mediante los cuidados culturales, se

comprenden como:
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X/
L X4

Persona: Habla de toda ser humano que asiste e interesa por los
demas. Teniendo en cuenta que las atenciones son ampliamente
universales y varian segun sus culturas.

% Entorno: Habla de todo lo que rodea a la persona con la visién del
mundo, estructura social y contexto ambiental. Esté vinculado al estilo
de vida.

% Salud: Se define que es universal para todos, aunque cada cultura
varia y sirve para reflejar sus valores y creencias. Es un estado de
bienestar que plasma la capacidad de las personas para realizar las
actividades concurrentes, incluyendo el sistema de salud y cuidados.

% Enfermeria: Se Define como una ciencia centrada en mantener la
salud o recuperarse de la enfermedad. Abarcando un tema fisico,
psiquico y social para que la poblacién reciba atenciones acordes a
los valores, creencias y cultura de cada usuario.

Para poder brindar los cuidados completos y de calidad se debe resaltar
a toda persona como un todo y nunca alejarlo de su cultura, estructura

social y mucho menos de su entorno.?!

3.2.3. Dimensiones de los factores del incumplimiento
Dimensiones 01: Factores Sociales.
Los determinantes sociales de la salud se conocen como las condiciones
sociales en que las personas viven y trabajan, que impactan sobre la
salud. También se ha determinado como las caracteristicas sociales en
que la vida se desarrolla como: estado civil, afio, grado académico,
accesibilidad, lugar de nacimiento, estado laboral y situacion.??

» Edad: Conocer la edad de la madre, lo cual permite saber la
madurez emocional y autocuidado, toman mas responsabilidad
haciéndose cargo del cuidado de un nifio. Con el pasar los afios las
madres desarrollan nuevos conocimientos que facilitan asumir su
rol de madre con astucia llegando participar y/o colaborar en
actividades dirigido en la salud del menor.6

» Nivel de académico: Trata del grado de escolaridad que ha

logrado la madre, muchas veces por el grado académico es que
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suelen entender mejor la informacion saludable que se le brinda y
muchas veces hay mas compromiso por parte de la madre sobre el
cuido de su menor. En el caso contrario tenemos a las madres con
un bajo nivel académico que muchas veces se dejan llevar por
caracteristicas socioculturales, mitos, prejuicios que prevalecen en
ellas, y pueden volverse un método de barrera altamente
preocupante porgue no permiten adquirir nuevos conocimientos o

recibir una educacion”.16

» Estado civil: Refiere a la condicion de la madre, porque al tener
pareja tienen varias expectaciones, porque para ella la gestacion
sera una decision libre y voluntaria, lo cual concierne a la crianza
de los hijos y brindar buenos cuidados durante la etapa perinatal e
infantil. Cabe mencionar que la ¢mujer accede a la maternidad
influenciada por diferentes factores, por ejemplo, las gestaciones
no planificadas pueden apreciar o vivir sentimientos psicolégicos
como culpa, soledad, preocupacion debido al desconocimiento del

desarrollo del bebe y dificultad en asumir su rol de madre. 16

» Lugar de procedencia: Es uno de los factores primordiales por las
madres gque habitan en las zonas rurales y las cuales carecen de
un establecimiento de salud cercano para llevar a sus hijos a las

consultas.1®

Dimensiones 02: Factores econdmicos.

Se conoce por hablar de bienes materiales o inmateriales que facilitan

las necesidades basicas dentro de la cadena productiva o accionar

comercial que tiene una familia®

> Ingreso Econdmico: constituyen de las fuentes de ingreso como:
sueldos, ingreso por intereses, pagos de transferencia, rentas y

demas. Esto trata del porcentaje econdmico que ingresa en el hogar
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lo que permite realizar gasto por consumo, y clasificacion del estatus

economico.16

» Ocupacion: Se refiere a la accidn que efectda un individuo; su
trabajo, empleo o profesion, que le dispone una cierta cantidad de
tiempo, es por eso, que se denomina ocupacion a tiempo parcial o

completo.16

» Medios de transportes: Es el medio que aportara su capacidad de
movilizar a personas o0 cosas de un lugar a otro. EI medio de
transporte comercial es accesible para el uso de la poblacion en
general, ademas de proporcionar sus servicios de recojo, entrega y la
manipulacion de objetos. Los medios de transporte publico se dividen
en servicio de pasajeros y de bienes como las mercaderias. En todo
el mundo, el transporte aporta hacia el progreso o el retraso de

distintas civilizaciones y culturas.'®

Dimensiones 03: Factores culturales.

Cultura se trata del conjunto de bienes materiales, espirituales,
creatividad e interaccion que se presenta en una poblacién transmitido
en las diferentes generaciones con el fin de orientar las préacticas
individuales y colectivas. En ellas podemos encontrar la lengua,
procesos y modos de vida, también estan las costumbres, tradiciones,
hébitos, valores y conocimiento. El Pera es un pais diverso, con multiples
manifestaciones culturales que hemos ido heredando de nuestros
antepasados. Esto permite identificarnos y sentir que somos parte de
una comunidad. Las manifestaciones culturales tenemos la danza, la
musica, la gastronomia, el arte popular, las fiestas tradicionales, los
textiles, las medicinas, las lenguas, la vestimenta tradicional, entre

otros.23

Dimensiones 04: Factores institucionales
» Horario de atencion: En la actualidad, las personas que tienen

muchas actividades durante el dia no consideran prioridad en llevar a
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un niflo sano al establecimiento de salud. En diversas familias, en
especial ciertas madres, obtener y realizar la comida a diario, es
considerado una labor ardua. En nuestra sociedad, la mayoria de la
gente labora en la producciéon de la tierra, lejos de su domicilio, o
también tienen un trabajo de horario extendido u otros cargos, y
algunos no cuentan con apoyo para el cuidado de sus menores. La
atencion de las distintas instituciones sanitarias se debe programar en
coordinacion con los pobladores. Los servidores publicos de la salud
deben monitorear los horarios de vacunacion constantemente, para

asi poder hacerle frente al problema que presenta la poblacién.®

Trato del personal: Dar una atencion de calidad y humanistica por
parte del personal de sector salud para con el paciente, es de suma
importancia para alcanzar una comunicacion efectiva y asegurar la
seguridad y comodidad del paciente. Desde el punto de vista de
ciertos estudios, refieren que la relacion de la poblacién con los
servicios de atencion que recibieron de las diferentes instituciones de
salud fue paupérrimas y denigrantes, debido a esto es que dejan de ir
a estos establecimientos de salud. En cambio, la falta de cumplimiento
de los principios médicos ocasiona equivocaciones que podrian llegar
al punto de ser mortales, debido a que involucra la vida y bienestar
del paciente.®

Tiempo de espera: El bienestar de la persona enferma es de vital
importancia en un establecimiento de salud. Con respecto a la calidad
en servicios de salud, Donabedian refiere que existen dos
dimensiones: la técnica y la interpersonal. La finalidad de la técnica
es llegar al mayor de los beneficios para las personas enferma, en
cambio la dimension interpersonal busca respetarlo como ser humano
y brindar satisfaccién plena; esta Gltima mencién nos precisa el tiempo
de espera para acceder a los servicios de salud. Cabe resaltar que
gracias a estos puntos se ha podido determinar cudl seria el tiempo
en promedio que deberia esperar un paciente para poder acceder a

la atencion de un servicio de salud; indagaciones efectuadas hallaron;
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una media de 16,1 + 7,9 minutos, por otro lado, algunos concluyeron
que el tiempo de espera no deberia ser superior a los 30 minutos.®

» Informacion que recibe acerca de las vacunas: El profesional de salud
local tiene como mision la de generar un vinculo empatico y cordial
con los pobladores y dar asi una informacion clara y precisa sobre las:
inmunizaciones y enfermedades que puede evitar ésta, su relevancia,
periodo de vacunacion, efectos secundarios y que medidas adoptar
para no tener mayor repercusion de estas reacciones no deseadas,

importancia y medidas preventivas oportunas.'®

Dimension 05: Factores geograficos.

Al igual que otras regiones en desarrollo, el Peru atraviesa un periodo
de profundas transformaciones demograficas. Segun las Ultimas
estimaciones del tamafio de la poblacional del Perd, tenemos que el
namero de sus habitantes paso de ser 7 millones 777 mil en el afio 1950,
a aproximarse a los 32 millones 626 mil en el afio 2020, eso quiere decir
que la poblacion aumenté considerablemente en un periodo de 70

afios.?4

Coincidentemente, antes de que suceda la emergencia sanitaria por el
Covid-19 en el pais, el afo 2020 fue denominado “Afo de la
universalizacion de la salud” segun se justificd, en su momento, para
revertir la situacion de millones de peruanos que no tenian acceso al
sistema de salud. En efecto, la importancia de un seguro de salud, puede
disminuir los riesgos y asi optimizar el tratamiento de la salud preventiva,

particularmente, de las personas adultas.?*

Problemas de salud segun estructura etaria de la poblacién:
» Poblacion joven: Problemas de salud vinculados al area materno
infantil, infecciosas, desnutricion, patologia aguda. Solucion:

Programa Materno — Infantil.
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» Poblacién envejecida: Problemas de salud vinculado al area del
adulto y senescente. Cronicas, degenerativas, e invalidantes.
Generadas por el hombre. Solucion: Programas Adulto y Tercera

edad.?*

3.2.4. Definicion de la variable esquema de vacunacioén
Es el gréfico temporal y sistematizado de la correcta administracion de
las vacunas, avalada oficialmente para el Estado, como parte de su

politica nacional de vacunacién e inmunizacion.?®

3.2.5. Teoria del esquema de vacunacién

NOLA PENDER: Teoria del modelo de la promocion de la salud

Nola Pender siendo el artifice del Modelo de Promocion de la Salud,
sefialo con respecto al comportamiento de las personas esta motivado
con el propésito de alcanzar el bienestar, la felicidad y la capacidad
humana. Se interesé mucho en la realizacion de un modelo en el que le
permitiera al enfermero lograr respuestas en la forma de cémo las
personas adoptan decisiones acerca de los cuidados sobre su propia

salud.26

El modelo de promocion de la salud tiene como objetivo mostrar la
naturaleza multifacética de las personas mediante la interaccién con el
entorno cuando este intentan alcanzar el estado de salud ideal; siempre
resaltando los detalles de las personas, experiencias, inteligencia,
aprendizajes, idiosincrasia y caracteres contextuales relacionados a las

conductas o actitudes de salud a las que se quieren llegar.?®

También mencioné de manera amplia en impulsar el estilo de vida
saludable porque es primordial en relacién a los cuidados, debido a que
de esa manera existe un minimo de personas enfermas, se utilizan
menos recursos a través de la prevencion, se le da autonomia a la gente

y se restablecen para mantenerse sanos. Este se encuentra inspirado en
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dos sustentos tedricos: la teoria de aprendizaje social de Albert Bandura

y el modelo de valoracién de expectativas de la motivaciéon humana.?’

El primero, toma la importancia de los procesos cognitivos en el cambio
del comportamiento y combina varios aspectos del aprendizaje cognitivo
y conductual, que influyen en las conductas de los demas. Entre ellas
tenemos, la atencion (estar expectante ante lo que sucede), retencion
(recordar lo observado), reproduccion (la capacidad de reproducir el
comportamiento) y motivacion (una buena razon para seguir

correctamente esa conducta).?’

El segundo sustento teérico, afirma que la conducta es racional,
considerando que el componente motivacional clave para conseguir un
logro es la intencionalidad tanto clara, concreta y definida para conseguir

una meta, aumentando la probabilidad de lograr el objetivo.?®

METAPARADIGMAS:
Salud: Situacion altamente positivo. El concepto de salud tiene gran
relevancia, este define que la persona no presenta ninguna lesiéon y se

encuentra bien.

Persona: Es el sujeto y centro de la teoria. Cada sujeto es Unico en su
propio modelo cognitivo-perceptual y los factores variables que los
definen.

Ambiente: Se representan a través de las interrelaciones como los
presupuestos cognitivo- preceptiales y los presupuestos que cambian y

repercuten en las conductas promotoras de salud.

Enfermeria: El bienestar como particularidad de la enfermeria, ha tenido
Su apogeo en estos ultimos 10 afios, responsabilidad sobre las personas
cuidadas, es el cimiento de cualquier plan de renovacion de los pacientes
y la enfermera, esto compone el primordial agente encargado de

incentivar a los pacientes para que cuiden su salud.?®
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3.2.6. Tipos del esquema de vacunacion
Vacunas inactivadas
Esta vacuna esta disefiada para aislar el virus o la bacteria patdgenos, o
uno muy parecido, e inactivarlos o destruirlos por medio de unas
sustancias quimicas, radiacion o calor. En esta estrategia se suele utilizar
una tecnologia que ha demostrado ser apta para tratar enfermedades
que afectan a los seres humanos (por ejemplo, este método se utiliza

para fabricar las vacunas antigripales y antipoliomieliticas).?®

Vacunas atenuadas

En su disefio se utilizan los virus patégenos o alguno muy parecido que
se mantengan activos pero debilitados. La vacuna como SPR (con
componente antisarampionoso, antiparotiditico, y antirrubedlico), y las
vacunas contra la varicela y zéster son un claro ejemplo de este tipo de
vacuna. En esta estrategia se utiliza tecnologias similares a la de las
vacunas inactivadas. Sin embargo, en ocasiones no es prudente aplicar

vacunas de este tipo a las personas inmunodeprimidas. 28

Vacuna monovalente
Es un tipo de vacuna que se abastece de antigenos especificamente de

un solo serotipo de microorganismo.?®

Vacuna conjugada

Las vacunas de antigeno T independientes que se combinan de manera
covalente a proteinas transportadoras sirven para convertirlas en
antigeno T dependientes con el objetivo de generar una memoria

inmunolégica.?®

3.2.7. Dimensiones de esquema de vacunacion
Las vacunas se encargan de proteger a los nifios en cientos de
enfermedades y por ello es vital ejecutar el calendario de vacunacion
gue el ministerio de salud se encarga de que todo nifio en el Pera

pueda acceder a la administracion de dichas vacunas desde el
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momento en el que nace hasta los 5 afios, cumpliendo con cada uno
de ellos, para ello se lleva un registro documentado por parte de la
enfermeria como también se hace registro en los carnets de
vacunacion dicho documento lo porta la madre.?®

Dimensién 01. Recién Nacido

Se considera un recién nacido desde el momento en el que nace
hasta los 28 dias de nacido, El bebé desde que nace hasta pasada
las primeras 12 horas de nacido la enfermera se encarga de
administrar las vacunas de BCG y HvB, si es que el nifio tiene un peso
mayor de 2000 gr.

Solo en caso de partos domiciliarios se aplicara la vacuna HvB a los

bebés dentro de los 7 dias de nacidos. 2

Dimensién 02: 2 meses

Se considera desde que el nifio cumple 2 meses hasta 2 meses y 29
dias. Junto con su control de crecimiento y desarrollo se aplica las
primeras dosis de neumococo, pentavalente, rotavirus e IPV, siempre
y cuando el nifilo no se encuentre resfriado o con fiebre.

Cuando el menor recibe la inmunizacién se explica a los padres las
posibles reacciones post vacunales, se administra paracetamol si el
nifio presenta fiebre o llora demasiado y si en caso la fiebre no sea
controlable o presente una reaccién adversa se recomienda traer al

menor al establecimiento de salud.?®

Dimension 03: 4 meses

Es un nifio de 4 meses desde el dia que lo cumple hasta los 29 dias
después, en el su control de crecimiento y desarrollo si el nifio no se
encuentra resfriado se colocard segunda dosis de neumococo,
rotavirus, IPV y pentavalente, siempre y cuando el menor no se

encuentre resfriado o con sintomas de fiebre previa a la vacuna.?®

Dimension 04: 6 meses
Se considera un nifio de 6 meses desde el dia que lo cumple hasta
los 6 meses y 29 dias, en su cita de control, de crecimiento y

desarrollo se aplicara la tercera dosis de pentavalente y primera dosis
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antipolio oral e influenza, se explica a los padres la posible reaccion

de las vacunas y se administra el uso de paracetamol en caso haga

fiebre o presente dolor.?®

Dimension 05: 7 meses

El nifio cuando cumple los 7 meses asiste a su control de crecimiento

y desarrollo para su evaluacion y de paso se aplicar4 segunda dosis

de influenza, la enfermera explicara a los padres los sintomas de la

vacuna y la administracion de paracetamol en caso el nifio presente

dolor o fiebre mientras sea controlable en caso contrario sera llevado

al establecimiento de salud.?®

3.2.8. Esquema nacional de vacunacion

Vacunas Recién 2 meses 4 meses 6 meses | 7 meses
nacido
BCG Dosis
Unica
HVB Dosis
neonatal
Pentavalente 1° dosis 2° dosis 3° dosis
Neumococo 1° dosis 2° dosis
Rotavirus 1° dosis 2° dosis
Polio IPV 1° dosis 2° dosis
Polio APO 1° dosis
Influenza 1° dosis | 2° dosis

VACUNA BACILO DE CALMETTE - GUERIN (BCG)
La tuberculosis es una de las principales causas de mortalidad, se estima

gue en el mundo hay unos 1700 millones de infectados, entre un 5-10 %

tienen la posibilidad de germinar una Tuberculosis activa durante toda

su vida. Se estima que en el 2016 hubo 10,4 millones de personas que

manifiestan la enfermedad y 1,7 millones de fallecidos (de las cuales

250-000 son infantes). 2°
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Los esquemas de control de la Tuberculosis destacan tres

fundamentos:

e Cuidados, prevencion y tratamiento enfocados en las personas
enfermas; ademas de la focalizacion y tratamiento de estos casos,
y la precaucion en la poblacion vulnerable.

e Fortalecimiento de la capacidad sociable y sanitaria en la
prevision de la infeccion.

e Fortalecimiento de la investigacion.
La vacuna BCG (bacilo Calmette-Guérin) es una vacuna viva
minorizada derivada de una cepa del Mycobacterium bovis. La
vacuna BCG comenzé a utilizarse en 1921 y probablemente es
la vacuna mas utilizada en el mundo hasta el dia de hoy, se

suministra anualmente por el instituto Pasteur.?°

v Efectividad
Comprobada la efectividad ante la Tuberculosis, a pesar de que la
proteccion proporcionada es variable dependiendo las formas clinicas
y las agrupaciones de edad. Resguardo ante la Tuberculosis
pulmonar, previene de forma clinica la gravedad de la tuberculosis

infantil, meningitis tuberculosa y diseminada.?®

v' Composicion
Cada dosis contiene 0,1ml de bacilo de Calmette Guérin'y 33 x10° C.

F. U, reconstituida con cloruro de sodio.?®

v" Presentacién
Frasco de 10/5 dosis (0,5 ml) mas diluyente
Frasco de 20/10 dosis (1 ml) mas diluyente
Jeringa descartable de 1 CC. con aguja 27 G x Y2 auto retrdctil.

v Esquema de vacunacion
Recién nacido se coloca dentro de los 28 dias de nacido con un peso
dentro de los 2000 gr hasta incluso mayor, principalmente en el rango
de las 12 horas.?®
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v' Dosis y via de administracion
Su dosis es de 0,05 ml o 0,1 ml dependiendo de la empresa
farmacéutica productora. Su via de administracion es intradérmica en
la regidon del musculo deltoide del brazo derecho a 2 cm del acromion
o vértice del hombro. Se aplicard simultaneamente con cualquier otra

vacuna asi sea viral o bacteriana

v Conservacion de la vacuna
La conservacion de la vacuna es de +2°C a +8°C, una vez subsanada
su conservacion del frasco abierto durara aproximadamente seis

horas.?®

v' Posibles efectos posts vacunales
Puede presentarse nédulos endurecido dias de después de la
vacunacion en el recién nacido que va disminuyendo con el pasar de
los dias y luego se forma una lesion que puede ulcerarse semanas

después pero no requiere tratamiento.

v' Contraindicaciones
En recién nacidos no se aplica la vacuna si el bebé tiene un peso
menor de 2000 gr, si presenta alguna reaccion dermatolégica severa

en el area de la aplicacién o inmunodeficiencia.?®

VACUNA DE VIRUS DE HEPATITIS B (HVB)

La vacuna contra la hepatitis B posee una eficacia entre 95-100%
adversa a la hepatitis B. La prevision de la infeccién ocasionada por el
virus de la hepatitis B (VHB) retarda o extingue la evolucién de las
complicaciones, como enfermedades mas graves y cancer de higado.

Fue la primera en tener como fin la prevencion del cancer.

El virus se traslada de la progenitora al nifio en el nacimiento y el parto
y mediante el contacto con sangre o algunos otros liquidos corporales.
La probabilidad de que la infeccion se vuelva méas nocivo va a depender
de la edad en que la persona se infecte (80—90% de los lactantes
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infectados durante el 1° afio de vida y 30-50% de los infantes infectados
antes de los 6 afios). 3°

v' Composicioén
Cada dosis contiene 0,5ml de la vacuna de HvB
Antigeno de superficie de hepatitis B 10 mcg
Tiene gel de hidroxido de aluminio AL+++ 0,25 mg

v' Presentacion
Frasco de 0,5 ml con suspension liquida

Jeringa descartable de 1 CC. con aguja 25 G x 5/8 auto retrdctil.

v" Modelo de vacunacién
Para el recién nacido, se aplica en sus primeras 12 horas de haber
nacido teniendo un peso ideal de 2000 gr o posiblemente mayor. Se
aplicara al recién nacido menor de 2000 gr si en caso la progenitora
tenga el antigeno de superficie (+) o en nifios de cinco afios a quince
afios con 11 meses y 29 dias siempre y cuando no haya recibido la

vacuna.

v' Dosis y via de administracién
Su dosis es de 0,5 en recién nacido y también en nifios de 5 afios a
15 afos, 11 meses y 29 dias. Su via de administracion es
intramuscular en la fibra muscular, vasto externo en la cara antero
lateral externa del muslo, a la altura del tercio medio.
Se aplica simultAineamente con cualquier otra vacuna asi sea virales

o bacterianas.

v" Conservacion de la vacuna
La conservacion de la vacuna es de +2°C a +8°C.

Frasco abierto de uso inmediato.

v' Posibles efectos posts vacunales
Presenta dolor a nivel focalizado, erupcion, edema e induracion.

Malestar general, dolor de cabeza, fatiga o irritacion.

40



v' Contraindicaciones
Persona con sensibilidad aumentada con respecto a cualquiera de

sus componentes.?®

VACUNA DE PENTAVALENTE
La vacuna pentavalente, también llamada quintuple, es importante para
la poblacion infantil menor a 5 afios. Es una vacuna combinada que
brinda proteccién a los infantes menores de 5 afios en un rango de 5
enfermedades:

e Tosferina: enfermedad grave en las vias respiratorias y muy

contagiosas.

e Difteria: infeccion grave producida por una bacteria que afecta a

la nariz y la garganta.

e Tétanos: enfermedad bacteriana que afecta al sistema nervioso

central y entra en el organismo por heridas o cortes en el cuerpo.

e Haemophilus influenzae del tipo B: esta bacteria ocasiona
diferentes enfermedades, desde problemas cutaneos hasta

infecciones graves como meningitis:

* Hepaptitis B: infeccion virica que afecta al higado y se transmite

por fluidos corporales o por la sangre de personas infectadas. 2°

v' Composicioén
Cada dosis contiene 0,5ml de la vacuna de pentavalente como:
e Toxoide Diftérico 25 Lf (30 Ul)
e Toxoide Tetanico 5Lf (40 Ul)
e B pertusis (Célula entera) 16 UO (4Ul)
e HBsAg (rADN) 10 mcg
e Absorbido en fosfato de aluminio Al+++ 1,25 mg

e Tiomersal 0,005%?25
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Presentacion
Frasco de 0,5 ml con un color blanquecino liquido, levemente oscuro.

Jeringa descartable de 1 CC. con aguja 25 G x 5/8 auto retractil.?®

Esquema de vacunacion

Se administra en menores del primer afio con 3 dosis a partir de los
dos meses, cuatro meses y seis meses de edad.

De uno a cuatro afios once meses y veintinueve dias, sin vacunacion
previa se aplica igual el esquema con 3 dosis en un lapso de dos

meses por dosis.?®

Dosis y via de administracion

Su dosis es de 0,5 en nifios menores de 1 se administra en el vasto
externo, en la cara antero lateral externa del muslo, tercio medio. De
1 a 4 afios 11 meses y 29 dias se aplica en el musculo deltoide, cara

lateral externa, tercio superior del brazo.?®

Conservacioén de la vacuna
La conservacion de la vacuna es de +2°C a +8°C.

Frasco abierto de uso inmediato.?®

Posibles efectos posts vacunales

Presenta dolor a nivel local, enrojecimiento e induracion.

La reaccion sistémica se presenta dentro de las 48 hojas después de
la aplicacion a través de un llanto persistente, alza térmica e
irritabilidad.?®

Contraindicaciones
Una de ellas son los efectos alérgicos a dosis previas de las vacunas

o0 en algunos de sus elementos.?®

VACUNA CONTRA LA POLIOMIELITIS

Es una enfermedad infectocontagiosa que por lo general tiene una

afeccion hacia los nifilos menores de cinco afos, es conocida como

pardlisis infantil, sabemos que los principales sintomas que se
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manifiestan son fiebre leve, dificultad para ponerse de pie y andar, no

hay manifestacion de apetito, presenta malestar general, dolor de

garganta, dolores musculares, vomitos, rigidez del cuello y de espalda.

La polio se transmite al consumir comida contaminados; beber agua

contaminada y no lavarse las manos adecuadamente después de usar

el bafo, cada uno de los elementos que ocasiona las transmisiones. La

Gnica opcion para no ser contagiado y afectado por la polio es la

vacunacion y las practicas de higiene personal y alimentaria.3!

Vacuna Polio Inactivada (IPV o Salk)

v

Composicién

Poliomielitica inactivada tipo 1 (Mahoney) 40 unidades de antigeno
D+, vacuna poliomielitica inactivada tipo 2 (MEF-1), 8 unidades de
antigeno D+, vacuna poliomielitca tipo 3 (saukett) 32 unidades de

antigeno D+, excipientes.?®

Presentacion.
Hay 3 presentaciones:
e Frascode 0,5 ml
e Frasco multidosis (5,10 y 20 dosis)

e Jeringa precargada de 0,5 m|%®

Esqguema de vacunacién
Se coloca dos dosis, a los dos y cuatros meses de edad con un lapso
de dos meses entre cada una de las dosis.?®

Dosis y via de administracion

La dosis consta de 0,5 ml y su via de administracion es
intramuscular.?®

Conservacion de la vacuna

La conservacion de la vacuna es de +2°C a +8°C, no se expone a la
luz, la apertura del frasco hace que sea de uso inmediato.

Posibles efectos posts vacunales

Puede presentar afeccion en el lugar en el que se aplicé la vacuna.?®
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v

Contraindicaciones

Presenta reaccion alérgica a la 1° dosis de la vacuna.?®

Vacuna Oral de Poliovirus (bAPO o SABIN)

v

Composicién
Una dosis de dos gotas, preserva al virus de polio (Sabin) en

crecimiento del cultivo primario de rifiéon de mono.?®

Presentacion.
Es de suspension oral en frascos multidosis, su color pasa de un

amarillo palido a un rosado claro.?®

Esquema de vacunacion
Se coloca administra 3 dosis; la primera dosis se administra a los 6

meses luego vienen los refuerzos a los 18 meses y 4 afios.

Dosis y via de administracion

La dosis consta de dos gotas por via oral. Se puede suministrar de
manera simultanea con cualquier otra vacuna asi sea viral o
bacteriana, en el caso de virus vivos o0 atenuadas aplicar en el mismo

dia en caso contrario esperar 30 dias para la siguiente vacuna.

Conservacioén de la vacuna
La conservacion de la vacuna es de +2°C a +8°C, es un frasco
multidosis y dura hasta que el frasco cambie la coloracién

amarillenta.?®

Posibles efectos posts vacunales

Puede presentar dolor en el sitio en el que se aplicé la vacuna.

Contraindicaciones
La deficiencia inmunoldgica personal y/o en el seno familiar (siendo
sustituida por IPV).?5
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VACUNA CONTRA EL ROTAVIRUS

La infeccion por el rotavirus es la razon mas comun de manifestacion
diarreica en infantes menores de cinco afios en todo el mundo. Dado que
el virus se disemina por medio de las manos contaminadas, por ello
todos los miembros de la familia, el personal de salud y guarderias deben
lavarse las manos después de limpiar a un nifio que haya hecho
deposicion, a los nifios después de haber eliminado alguna deposicion,

previo a la preparacion los alimentos, de dar de comer a un nifio. 32

En el 2016, se evaluo los fallecimientos por rotavirus de infantes menores de
cinco afios habrian disminuido de 528.000 (estimacion entre 465.000-591.000)
a 2000. En el 2018, en Latinoamérica y el Caribe, se aprecié una reduccion del
64% de los internados por rotavirus, 32,8% de los internados por gastroenteritis
aguda (GEA) y el 53,5% de los fallecimientos por GEA en infantes menores de

5 afios.3?

v' Composicion
Monovalente, con rotavirus atenuados humanos, cepa RIXX 4414 no
menos de 10° DICC 50.2°

v" Presentacion.
Se usa jeringa precargada cuya aplicacion es oral con una cantidad
de 1.5 ml o 2 ml, el liquido semi ligero es trasparente incoloro, sin

particulas visibles.?®

v Esquema de vacunacion
El esquema segun Minsa es de 2 dosis la primera se coloca a los 2
meses y luego a los 4 meses, cuyo intervalo es de 2 meses entre
ambas dosis. Se debe tener en cuenta que la vacuna en caso de que
un no haya recibido no debe pasar los 5 meses y 29 dias en la

primera dosis y 7 meses con 29 dias en la segunda dosis.?®

v' Dosis y via de administracion
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La dosis es de 1,5 ml y su via de administraciéon es bucal, en la
situacion de que el nifio lo expectore o vomite la vacuna no se
volvera a aplicar otra dosis como su reemplazo.

Se puede colocar simultineamente junto con otras vacunas. 2°

v' Conservacion de la vacuna
La conservacion de la vacuna es de +2°C a +8°C. Con una jeringa

precarga de uso Unico.

v' Posibles efectos posts vacunales
En reducidos casos se puede presentar un aumento térmico, diarrea,

vOmitos o irritabilidad.?®

v' Contraindicaciones
En caso presentar alguna reaccion alérgica a la primera dosis de la
vacuna, o nifios con inmunodeficiencia.

No se vacunara a nifios a mayores de 7 meses y 29 dias.?®

VACUNA ANTINEUMOCOCICA

Protege a los nifios de infecciones potencialmente graves, e incluso
mortales, que son causadas por la enfermedad neumocdcica, como la
meningitis neumocadcica (infeccion del tejido que recubre el cerebro y la
meédula espinal) y la neumonia (infeccidén de los pulmones). La vacuna

antineumocécica es un tipo de vacuna conjugada.33

v' Composicién
Cada dosis de la vacuna contiene 0,5 ml y estd compuesto por
polisacaridos neumocdcico para serotipo 1, 3, 4, 5, 6A, 6B, 7F, 9V,
14, 18C 19A, 19 F y 23F; 2.2 mcg de cada uno
Polisacarido neumocdcico para serotipo 6B, 4,4 mcg.
Proteina diftérica CRM 197- 34 mcg.?®

v" Presentacion.
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Frasco de 0,5 ml contiene: una suspensiéon homogénea de color
blanco al mezclar con movimientos rotatorios, se usa una jeringa

auto retractil de 1 CC y aguja 25Gx1"%°

Esquema de vacunacion

Cuenta con tres dosis, a partir de los dos, cuatro y doce meses de
edad, con un lapso de dos meses entre dosis. Con los que no han
podido ser vacunados entre los 12 meses y 23 meses 29 dias,
recibiran un par dosis con un lapso de 1 mes entre cada dosis. Los
nifios con edad de dos a cuatro afios, con comorbilidad (Nefropatias,
cardiopatias, hemoglobinopatias, infeccion por VIH, sindrome de
Down), que no llegaron a recibir la vacunacion anteriormente, se les
administrara una dosis.?®

Dosis y via de administracion

La dosis es de 0,5 ml y su via de administracién es intramuscular.
En nifios menores de un afio la vacuna se coloca en el musculo del
vasto externo del muslo.

En niflos mayores de un afio Se aplica en la parte superior de la cara
lateral externa del brazo, en la region deltoide.?®

Conservacion de la vacuna
La conservacion de la vacuna es de +2°C a +8°C.

Frasco abierto de uso inmediato.?°

Posibles efectos posts vacunales
Presenta dolor, erupcién o induracién en el sitio donde se administré

la vacuna.?®

Contraindicaciones
Si es que presenta hipersensibilidad a cualquier componente de la
vacuna, incluyendo el toxoide de la difteria o alguna reaccion

anafilactica a una dosis previa.?®
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VACUNA CONTRA LA INFLUENZA

La influenza es una enfermedad respiratoria provocada por los virus de
la influenza, cuya enfermedad infecta la nariz, garganta y en algunos
casos los pulmones. Este virus puede causar una enfermedad leve o
grave y en ocasiones puede llevar a la muerte. La mejor manera de

prevenir la influenza es vacunandose todos los afios.33

La vacuna de la influenza puede prevenir que se adquiera la
enfermedad, este evita que cada afio varias personas caigan enfermas
y se requieran ir consultas al médico. Un ejemplo relevante es el que
durante el periodo del 2019-2020 la vacunacion contra la influenza evité
aproximadamente 7.5 millones de casos de influenza, 3.7 millones de
visitas médicas, 105 000 hospitalizaciones y 6 300 defunciones

relacionadas a la influenza.3*

Durante los periodos donde los virus perennes en la vacuna de la
influenza coincidieron con los virus en circulacion, se ha probado que la
vacuna contra esta enfermedad, minimiza el riesgo de tenerla y visitar
constantemente a los doctores debido a los contagios y la magnitud de
la enfermedad en los vacunados, pero a pesar de ello aun esta la

posibilidad de enfermarse.3

v' Composicion
Contiene Influenza A (HIN1y H3N2) y la cepa de la influenza tipo B.
25

v" Presentacion.
Contiene un frasco multidosis pediatrico, se usa con una jeringa de
lcc y aguja de 25G x 5/8", auto retractil.
En el caso de las vacunas pediatricas se usa desde los 6 meses
hasta los 2 afios, 11 meses y 29 dias, a partir de los 3 afios se
administra vacuna de la influenza adulto.?®

v Esquema de vacunacién
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En los bebes su primera dosis es a partir de los 6 meses, 7 meses y

el refuerzo del afio, después de haber cumplido con las dosis se

suelen administrar una vez al afio.?®

v' Dosis y via de administracion

e La cantidad es de 0,25 CC. hasta los 2 afios, 11 meses y 29 dias,
a partir de los 3 afios es 0.5 CC. y su via de administracion es
intramuscular.

e Previo al afio se coloca en el basto externo, en la cara antero
lateral del muslo

e Pasando el afo es en el musculo deltoide, cara lateral externa, en

el tercio superior del brazo.

v Conservacion de la vacuna
La conservacion de la vacuna es de +2°C a +8°C.

Frasco abierto de uso inmediato.

v' Posibles efectos posts vacunales
Los posibles sintomas son afliccion en la zona donde se aplico la
vacuna, enrojecimiento, cefalea, induracion en el lugar de la
inyeccion, alza térmica, malestar general o mialgia.

v' Contraindicaciones
Presenta una respuesta alérgica severa (anafilaxia) a 1 dosis
anterior de la vacuna.
Personas con antecedentes de alergia a la proteina del huevo. Otra
contraindicacién es el primer trimestre del embarazo o lactantes

menore de 6 meses.

3.3. Marco conceptual
v" Morbilidad: Trata de una persona o poblacion con una enfermedad o
presentan sintomas de alguna enfermedad.
v ENAHO: Es la Encuesta Nacional de Hogares, se encarga de hacer

seguimientos a los indicadores de las condiciones de vida.
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ESAVI: Evento supuestamente atribuido a la vacunacion o inmunizacion,
se trata de una posible reaccion adversa que la persona presenta tras la
administracion de una vacuna y puede correr en riesgo su salud
Antigeno: Sustancia que ingresa a nuestro cuerpo para estimular la
produccion a nuestro sistema inmune.

Anticuerpo: Se trata de una proteina producida por el sistema inmune del
cuerpo, se encarga de detectar o reaccionar a sustancias que nos dafian.
Tiomersal: Es un conservante que se utiliza en los viales que tiene mas
de una dosis en las vacunas como las de dosis multiples, este evita que
los gérmenes o bacterias contaminen la vacuna

Vial: Es el frasco engomado que permite a las vacunas no ser
contaminadas.

Cobertura: Trata de que todas las personas accedan de manera
equitativa a los servicios de salud, teniendo una atencion de calidad y sin
trabas a lo largo de vida.

Dosis de refuerzo: Es el recibiendo de una nueva dosis de vacuna que
ya ha recibido con anterioridad, segun lo establecido en el cronograma
de vacunacion.

Vacuna: Es la administracion de microorganismos virales, bacterianos
Vivos e inactivados a nuestro organismo para proteger de enfermedades
infecciosas.

Vacuna completa: Nifio que ha recibido todas las dosis de vacunas segun

corresponde al calendario de vacunacion.
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IV. METODOLOGIA

La presente investigacion traté de un enfoque cuantitativo, y de acuerdo con

Hernandez, Fernandez y Baptista®®, habla de las caracteristicas primordiales

que abarca en la medicion numérica, mostrando correctamente las hipotesis

previamente realizadas y la estadistica tanto descriptiva como inferencial, con

el propdsito sentar comportamientos de una poblacion.

4.1.

4.2.

Tipo y nivel de la investigacion.

Asi mismo, el ya mencionado estudio se encontré bajo la denominacién
de tipo de investigacion basico, Segin Landeau®¢ mencioné que el fin de
este tipo de investigacion era lograr nuevos conocimientos y campos de
investigacién sin importar que sea practico, especifico e inmediato. Tiene
como proposito crear un cuerpo de conocimiento teérico, sosegando su
aplicacion practica. Se orienta a conocer e indagar la resolucion de

problemas amplios y con una validez general.

Segun Hernandez®’, La investigacion relevante es un tipo de
investigacion cuyo proposito fue evaluar la relacién de cada variable por
separado. Ademas, en un contexto especifico, miden el grado de

interaccion entre 2 o mas variables.

Disefio de Investigacion

Los autores Santa Palella y Feliberto Martins®® definieron que el disefio
no experimental se realiza sin manipulacion deliberada de ninguna
variable. Los investigadores no sustituyeron intencionalmente variables
independientes. Observe los hechos tal como se presentan en el contexto
real y si se presentaron dentro de un cierto tiempo, para luego analizarlos.
Por tanto, en este disefio no se construyeron situaciones especificas,

sino que se observaron aquellas situaciones existentes.

Segln Sabino® “La investigacién de tipo descriptiva opera en las

diferentes realidades de los sucesos, y su rasgo principal fue demostrar
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4.3.
4.3.1.

4.3.2.

una interpretacion certera. Para la investigacion descriptiva, su inquietud
principal nace del descubrir algunas caracteristicas primordiales de
grupos homogéneos de fendmenos. Empleando criterios sistematicos
que autoricen poner al descubierto su organizacion o conducta. De esta
manera se pueden conseguir los datos que caracterizan a la realidad
estudiada”

La férmula del disefio de investigacion elegido es la siguiente:

O1

02

Donde:

M = Muestra de las 90 madres de niflos menores de un afio del Centro
de Salud el Bosque.

01 = Medicién de los factores del incumplimiento

02 = Medicién del esquema de vacunacion.

r = Coeficiente correlacional

Poblacion — Muestra

Poblacion.

Segin Tamayo y Tamayo,*> menciona que la poblaciéon estuvo
conformada por un conjunto de elementos en la que se tuvo una
referencia o variable entre si. La poblacion se us6 para describir a
personas, organizaciones y esta se conformd por 359 madres de nifios

menores de un afio del centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021

Muestra
La muestra se encargd en dar a conocer la probleméatica que existid

debido que fue capaz de generar datos con los cuales se distinguio las
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4.3.3.

fallas dentro del proceso. Se asegura que la muestra es el grupo de
individuos que se admite de la poblacion, para cursar un fenémeno

estadistico.4?

Muestreo

El muestreo no probabilistco es un método adecuado para la
investigacion exploratoria como las encuestas pilotos (encuestas
realizadas en una muestra mas pequefia en comparacion con el tamafo
de muestra predeterminado). Se utiliz6 cuando no fue posible extraer un
muestreo de probabilidad aleatorio debido a consideraciones de tiempo
o costo. El muestreo no probabilistico generalmente estuvo manifestado
mediante métodos de observacién y se usoO frecuentemente en la

investigacion cualitativa.*?

Muestreo por conveniencia

El muestreo por conveniencia es un método en que las muestras de la
poblacién se seleccionan como su mismo nombre lo dice por ser
convenientemente disponibles para el investigador. Estas muestras se
seleccionan solo porque son faciles de reclutar y porque el investigador
no consider6 seleccionar una muestra que represente a toda la

poblacién.*3

Esta es una de los motivos del por qué los investigadores toman por
conveniencia, que es la técnica de muestreo no probabilistica de uso mas
frecuente, en razon de su rapidez, su relacién entre costo y efectividad y
la sencillez de la disponibilidad de la muestra. Un ejemplo caracteristico
vendria a ser un grupo de alumnos voluntarios que hallan conocido
previamente al investigador en un entorno distinto. El investigador puede
enviar la encuesta a los alumnos y ellos desarrollarian el papel de la

muestra.*3
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4.4.
4.4.1.

4.4.2.

4.5.

Hipotesis general y especificas
Hipotesis general
Existen factores del incumplimiento de vacunacion en nifios menores de

un afo del Centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021.

Hipotesis Especificas
H.E.1: Existe relacion entre factores geogréaficos e incumplimiento del
esquema de vacunacion en nifios menores de un afio del Centro de Salud

el Bosque, Chiclayo 2021.

H.E.2: Existe relacion entre factores culturales e incumplimiento del
esquema de vacunacion en nifios menores de un afio del Centro de Salud

el Bosque, Chiclayo 2021.

H.E.3: Existe relacion entre factores sociales e incumplimiento del
esquema de vacunacion en nifios menores de un afio del Centro de Salud

el Bosque, Chiclayo 2021.

H.E.4: Existe relacion entre factores econdémicos e incumplimiento del
esquema de vacunacion en nifilos menores de un afio del Centro de Salud

el Bosque, Chiclayo 2021.

H.E.5 Existe relacién entre factores geograficos e incumplimiento del
esquema de vacunacion en nifios menores de un afio del Centro de Salud

el Bosque, Chiclayo 2021.

Identificacién de variables

e Factores del incumplimientoLos factores son aquellos que influyen
en el estado o comportamientos de las personas de acuerdo a su
salud, en la cual se encuentra muchas veces involucrada.*°

e Esquema de vacunacion: El esquema de vacunacion es una guia
del orden y tipos de vacunas que son administradas a una poblacion
para prevenir diferentes enfermedades, teniendo en cuenta los grupos
de edades. La estrategia y programas de vacunacién de un pais
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deben responder a un plan nacional de salud, basado en el concepto

de que la prevencion siempre es costo-efectiva.*
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4.6. Operacionalizaciéon de variables
. . ESCALA
DEFINICION DEFINICION DIMENSION
MLV CONCEPTUAL OPERACIONAL ES INEHEAROIRES MEIII)DIEION
Los factores son los | Instrumentos para Edad. Ordinal Ordinal
eIerg_er_ltos gvaluarl_ factor  de D.1: Grado de instruccion. Ordinal
condicionantes  que | incumplimiento . Estado Civil. nominal
contribuyen a lograr | consta de 26 items | Factorsocial Lugar de procedencia nominal
diferentes resultados, | con 5 dimensiones, NGmero de hios ' _
en este trabajo, se | enla JOS. ordinal
dirige a las causas . > : Ingreso econémico.
que conllevan a la|1° dimensién: 5 D.2: ogupacién.
madret a podzlar preguntas. Factor Profesion. Nominal
presentarse o no ala | , : . econdémico Gasto de transporte
Factores del | vacunacion de su 2re urc:l;én{;ensmn. 5 P
incumplimien | menor hijo, y para la | Pregunas. D.3. Religion.
to Organizacién Mundial 3°  dimension: 6 Costumbres. Nominal
de la Salud, un fact_or preguntas Factor cultural
es cualquier
circunstancia o causa | 4°  dimensién: 8 D.4: Horario de atencion. Nominal
que induce o motiva | preguntas Trato del personal de admision.
en la toma de . _ 5 Factor Tiempo de espera.
decisiones. 5° dimension: 2| jnstitucional Informacién del personal de
preguntas salud.
_ La distancia que se encuentra al
D.5: establecimiento.
Cuanto tarda en llegar al ,
Fac'[,or establecimiento. Nominal
geogréfico

Medio de transporta que usa
para asistir al establecimiento.
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Esquema de
vacunacion

Es la representacion
cronoldgica y
secuencial para la
administracion de las
vacunas aprobadas
oficialmente para el
pais, como parte de la
politica nacional de
vacunacion e
inmunizacion.

Instrumentos para
evaluar el esquema
de vacunacion en los
nifios compuesto por
una tabla.

1° dimension: 2
preguntas.
2° dimension: 4
preguntas.
3° dimension: 4
preguntas
4° dimension: 3
preguntas
5° dimension: 1
preguntas

Recién nacido

D.1:

Cumplimiento de BCG
Cumplimiento de HVB

Neumococo primera dosis

D.2: Pentavalente primera dosis
2 meses Rotaw_rus primera dosis
IPV primera dosis
_ Neumococo segunda dosis
D.3: Pentavalente segunda dosis
Rotavirus segunda dosis
4 meses . .
IPV primera dosis
D.4: Pentavalente tercera dosis
APO primera dosis
6 meses Influenza primera dosis
D.5: Influenza segunda dosis
7 meses

nominal
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4.7.
4.7.1.

Recolecciéon de datos

Técnica

Hurtado menciond que, en el desarrollo de la investigacion, la medicion
es un procedimiento por el cual se pueden distinguir las caracteristicas
de los sucesos, y estas distinciones se clasifican, categorizan y expresan
en base a una secuencia de reglas o acuerdos establecidos con
anterioridad. Estas reglas a menudo se denominan técnicas y
herramientas que permiten el acceso a los datos necesarios durante la

investigacion. 44

En lo que respecta a Arias, define la tecnologia de recaudacion de datos
como el proceso y método especifico de obtencion de datos e
informacion; mientras que un instrumento es cualquier medio, dispositivo

o formato empleado para conseguir, anotar o reunir informacion.

La encuesta, segin Garcia**, “es una técnica de investigacion llevada a
cabo sobre una muestra de sujetos representativos de un grupo mayor,
gue se realiza en el entorno de la vida diaria, empleando procedimientos
de interrogacién regulados, con el objetivo de conseguir medidas
cuantitativas de una gran diversidad de caracteristicas objetivas y

subjetivas de la poblacion”.

Perelld,* resalta que el andlisis del documento se divide en dos fases: la
primera comprende en determinar el significado general del documento
y en la consecuente transformacién de la informacién contenida en el
mismo; y el otro que es dirigido tanto a la descripcién formal o externa
como al desarrollo de estrategias y métodos de investigacion. El analisis
documental se caracteriza por no ser estatico con respecto a la
comprension que permite representar el cuerpo del documento de forma
diferente al original, generando asi un nuevo documento. También
porque es social, ya que tiene como objetivo simplificar el servicio de

informacion que se brinda a los usuarios.
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4.7.2. Instrumento.

Para Hurtado, un cuestionario “es una herramienta que resume una serie
de incégnitas acerca de un evento, situacion o tema particular, sobre el
cual el investigador quiere recibir informacion”. Consiste en una serie de
preguntas elaboradas en base a una o mas variables a medir, utilizando
un compendio de preguntas impreso regulados, que la persona llena por
si misma. El contenido de las incognitas de un cuestionario puede ser tan
diverso como los aspectos que mide. La seleccion de temas para
completar el cuestionario depende de los objetivos que los investigadores
se hayan basado durante la investigacion, de los hechos del estudio y los
signos identificados en el proceso de operacionalizacion. En el
cuestionario solo deben incluirse preguntas que sean directamente
vinculadas con las preguntas de investigacion o en el caso de examenes
confirmatorios para el control de variables.

Como instrumento de investigacion tenemos a la primera variable como
instrumento de cuestionario que permite para evaluar los factores
relacionados al esquema de vacunacion: Este instrumento seré evaluado
utilizando un cuestionario de 26 items estructurados de acuerdo a las
dimensiones  establecidas:  Sociales, economico, culturales,

institucionales y geogréficos.

Con respecto a la segunda variable tenemos como instrumento de
investigacion al carné de vacunacion cuyo material es un documento
fisico y virtual que permite a los padres y al personal de salud conocer

gue vacunas ya se colocaron o que vacuna aun faltan en el nifio.
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5.1.

V. RESULTADOS

Presentacion de resultados
Tabla 1.
Factores sociales del incumplimiento del calendario de vacunacion en nifios

menores de 1 afo del centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021.

Incumplimiento del esquema de
vacunacion

Factores sociales Resultado
Cumple No cumple p-valor
N° % N° %

Edad de la madre
Menor de 18 5 1220% 8  16.30% 0.522
18 a 25 afios 18 43.90% 15 30.60% No
26 a 35 afios 13 31.70% 16 32.70%  Si9nificativo
35 a mas 5 12.20% 10 20.40%
Grado de instruccién
Analfabeto 2 5% 0 0% 0.244
Primaria 15 36.60% 13 26.50% No
Secundaria 15  36.60% 25  51%  Significativo
Superior 9 22% 11 22.40%
Estado civil
Soltera 15 36.60% 14 28.60% 0.589
Viuda 0 0% 0 0% No
Conviviente 15  36.60% 23  46.90%  Significativo
Casada 11 26.80% 12 24.50%
¢,Cuantos hijos tiene usted?
1 hijo 14  34.10% 18  36.70% 0-357
2 hijos 15  36.60% 19  38.80% gignificativo
3 hijos a mas 12 29.30% 12 24.50%
Lugar de procedencia
Urbano 23 56.10% 37  75.50% Siggigf:ﬂvo
Rural 18 43.90% 12 24.50%
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Figura 1.

Factores sociales del incumplimiento del calendario de vacunacion en nifios

menores de 1 afio del centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021.

Factores sociales e incumplimiento del esquema de vacunacion
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Tabla 2.
Factores economicos del incumplimiento del calendario de vacunacion en

nifos menores de 1 afo del centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021.

Incumplimiento del esquema de

L vacunacion Resultado
Factor econémico Cumple No cumple p-valor
N° % Ne° %
Ingreso econémico
Menor de 930 soles 9  2200% 11  22.40% 0-;2’6
930 a 1500 soles 22 53.70% 28 57.10% significativo
mas de 1500 soles 9 22.00% 10 20.40%
SActualmente cudl es su ocupacion?
Ama de casa 27 66% 38 78%
_Trabajador independiente 3 19.50% 4 8.20% 0.330
informal No
Trabajador dependiente 5 12.20% 6 12% significativo
formal '
Trabajador dependiente 0 0% 1 2.00%
¢, Cuanto hasta en pasajes para llevar a su nifio al centro
de salud?
Nada 17 4150% 20 40.80% Oﬁgo
De S/ 2.00 a S/ 5.00 12 29% 13 27%  significativo
Menos de S/ 10.00 11 1330% 16  32.70%
¢, Si usted gastara en pasajes, esto le dificulta llevar a su
menor a vacunar?
Si 7 17.10% 5 10.20% Oﬁ’gl
No 25 61.00% 37  75.50% significativo
Algunas veces 9 22.00% 7 7.80%
¢En qué tipo de vivienda vive actualmente?
Propia 17 4150% 15 30.60%  0.073
Alquilada 13 31.70% 28 57.10% Signil;ilgativo
Prestada o compartida 10 24.40% 6 12.20%

62



Figura 2.

Factores econdmicos del incumplimiento del calendario de vacunacion

nifos menores de 1 afo del centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021.

Factor economico e incumplimiento del esquema de vacunacion
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Menos de S/ 1000
De S/200a S/5.00

Nada

¢ Cuanto hasta en pasajes para llevar a su nifio al
centro de salud?

Trabajadore dependiente
Trabajador dependiente formal
Trabajador independiente informal
Ama de casa

¢Actualmente cual es su ocupacion?
mas de 1500 soles

930 a 1500 soles

Menor de 930 soles

Ingreso economico
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Tabla 3.

Factores culturales del incumplimiento del calendario de vacunacion en

nifos menores de 1 afo del centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021.

Incumplimiento del esquema
de vacunacién

Factores culturales Resultado
Cumple No cumple p-valor
N° % N° %
¢, Cudl es su religion?
Catélica 16  39.00% 21  42.90% 0-N7 33
0
Evangélica 14 34.10% 13 26.50% significativo
Otros 11  26.80% 15 30.60%
¢Usted cree que realmente las vacunas protegen a su hijo
de las enfermedades? 0.143
Si 37 90% 37 76% No
No 1 2.40% 1 2.00% significativo
No sabria decirle 3 7.30% 11 22%
Acostumbran a vacunar a sus nifios en su familia
Si 38 92.70% 26 53.10% 0.000
No 1 204 3 6%  Significativo
Algunas veces 2 4.90% 20 40.80%
Su familia que opina de las vacunas:
Que si se debe colocar 27  65.90% 23  46.90% 0-&85
o
No los necesita 2 4.90% 5 10.20% gignificativo
No opinan nada 12 29.30% 21  42.90%
¢ Quién lleva a su nifio a vacunarlo al centro de salud El
Bosque?
: 0.479
Yo misma 33 80.50% 42 85.70% No
Mi esposo (pareja) 3 7.30% 1 2.00% significativo
Otros 5 12.20% 6 12.20%
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Figura 3.

Factores culturales del incumplimiento del calendario de vacunacion

nifos menores de 1 afo del centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021.
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Tabla 4.

Factor institucional del incumplimiento del calendario de vacunacién en nifios

menores de 1 afio del centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021.

Incumplimiento del esquema

. de vacunacién Resultado
Factores institucionales
Cumple No cumple p-valor
N° % N° %
¢Se encuentra al dia con el carné de vacunacién? 0.000
Si 36 87.80% 4 8.20% Significativo
No 5 12.20% 45 91.80%
¢Cuando no vacuna a sus nifios es por qué?
No habia la vacuna que
necesitaba mi hijo(a;q 1 2.40% 2 4.10% 0.086
Se encuentra enfermo 18 43.90% 32 65.30% No
No alcanza cupo para la significativo
atencion en el consultorio 22 53.70% 15 30.6%
de vacunacién
¢Al acudir a su cita para vacunar a su nifio, encuentra las
vacunas que necesita? 0.153
Siempre 40 97.60% 43 87.80% No
Casi siempre 1 2.40% 2 4.10% significativo
Le cita para otra fecha 0 0.00% 4 8.2%
El horario de atencion en el consultorio de vacunacién:
Es adecuado para_el 30 73.20% 39  79.60% 0.319
tiempo que usted tiene No
I\_lo es adecuado para el 11 26.80% 10  20.40% significativo
tiempo que usted tiene
¢Se le brinda informacién de los beneficios de las
vacunas? 0.334
Nunca 2 4.90% 7 14.30% No
A veces 13 31.70% 14 28.60% significativo
Siempre 26 63.40% 28 57.1%
¢El tiempo gque usted espera para que le atiendan a su
hijo es? 0.453
5-10 minutos 6 14.60% 12 24.50% No
11 a 25 minutos 16 39.00% 19 38.80% significativo
26 minutos a mas 19 46.30% 18 36.7%
La informacion que usted recibi6 acerca de las vacunas
fue
dada por:
Amistades 3 7.30% 5 10.20% 0.885
Medios de comunicacion No
(radio, television, periédico) 4 9.80% S 10.20% significativo
Personal de salud
(enfermera, medico, 34 8290% 39 79.6%
técnico en enfermeria)
¢Después de vacunar a su nifio la enfermera le informa
acerca de las reacciones que tiene la vacuna aplicada? 0.200
No 3 7.30% 8 16.30% No
Algunas veces 12 29.30% 8 16.30% significativo
Si 26  63.40% 33 67%
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Figura 4.
Factor institucional del incumplimiento del calendario de vacunacién en nifios

menores de 1 afio del centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021.
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Tabla 5.
Factor geogréfico del incumplimiento del calendario de vacunacion en nifios

menores de 1 afio del centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021.

Incumplimiento del esquema
de vacunacién

Factor geografico C | N | Resultado
geog umple o cumple p-valor
N° % N° %
JUsted vive cerca del centro de salud?
0.453
Si 19 46.30% 21 42.90% No
significativo
No 22 53.70% 28 57.10%
¢ Qué medio utiliza para llegar al centro de salud?
Colectivo/combi 11 26.80% 16 32.70% 0.087
No
Moto taxi 12 2930% 22 44.90% significativo

Caminando 18 43.90% 11 22.4%

¢,Cuanto tiempo tarde en llegar al centro de salud?

Tarda mas de 30 15 36.60% 15 30.60% 0802

minutos No
Tarda entre 15 a 20 NS
minutos 17 4150% 21 42.90% significativo
Tarda menos de 10 9 2200% 13 26.5%

minutos

68



Figura 5.
Factor geogréfico del incumplimiento del calendario de vacunacion en nifios

menores de 1 afio del centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021.
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5.2.

Interpretacion de resultados
En la tabla 1 y figura 1, se presentan los resultados obtenidos de la
dimension factores sociales del incumplimiento del calendario de vacunacion
en nifios menores de 1 afo del centro de salud el Bosque, se puede apreciar
que:
En cuanto a las madres que cumplen con el esquema de vacunacion:
% EI 43.90% (18), tienen edades comprendidas entre los 18 a 25 afios
% El 36.60% (15), han llegado a culminar sus estudios primarios y el
mismo porcentaje para quienes han culminados sus estudios
secundarios.
% EI 36.60% (15), son tanto solteras como convivientes
% EI 36.60% (15) tienen 2 hijos
% EI 56.10% (23) son madres de procedencia de zonas urbanas.

En cuanto a las madres que no cumplen con el esquema de vacunacion:
% EI 32.70% (16) tienen edades comprendidas entre los 26 a 35 afios.
% EI 26.50% (13) tienen formacion primaria
% EI 46.90% (23), son convivientes

% El 38.80% (19) tienen 2 hijos

% EI 75.50% (37), provienen de ronzas urbanas.

En la tabla 2 y figura 2, se presentan los resultados obtenidos de la
dimension factores economicos del incumplimiento del calendario de
vacunacion en nifios menores de 1 afio del centro de salud el Bosque, se
puede apreciar que:
En cuanto a las madres que cumplen con el esquema de vacunacion:
% EI 53.70% (22) tienen ingresos econdmicos entre 900 a 1500 soles
mensuales

s EI66% (27), se dedican a ser amas de casa

7/

» El 41.50% (17), refieren que para trasladarse al centro de salud no
generan un gasto econémico.
% El 61% (25) manifiesta que el gastar para pasajes no le dificultaria

llevar a su menor hijos a vacunarse.
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s EI41.50% (17), refieren que viven en vivienda propia.
En cuanto a las madres que no cumplen con el esquema de vacunacion:
s EI 57.10% (28) tienen ingresos econdmicos entre 900 a 1500 soles

mensuales

X/
°e

El 78% (38), se dedican a ser amas de casa

X/
°e

El 40.80% (20), refieren que para trasladarse al centro de salud no
generan un gasto econémico.
s EI 75.50% (37) manifiesta que el gastar para pasajes no le dificultaria

llevar a su menor hijos a vacunarse.

X/
°e

El 57.10% (28), refieren que viven en vivienda alquilada.

En la tabla 3 y figura 3, se presentan los resultados obtenidos de la
dimension factores culturales del incumplimiento del calendario de
vacunaciéon en nifios menores de 1 afio del centro de salud el Bosque, se
puede apreciar que:
En cuanto a las madres que cumplen con el esquema de vacunacion:
% EI 39% (16) de las madres profesan la religion catolica
s EI 90% (37) afirman que las vacunas si protegen a sus hijos de las
enfermedades
% EI92.70% (38) indican que en sus familias si acostumbran a vacunar
a sus hijos
% EI 65.90% (27) opinan que si se deben colocar las vacunas
% EI80.50% (33) manifiestan que son las propias madres quienes llevan

a sus hijos a los centros de vacunacion.

En cuanto a las madres que no cumplen con el esquema de vacunacion:

% EI42.90% (21) de las madres profesan la religion catdlica

» El 76% (37) afirman que las vacunas si protegen a sus hijos de las
enfermedades

% EI 53.10% (26) indican que en sus familias si acostumbran a vacunar
a sus hijos

s EI 46.90% (23) opinan que si se deben colocar las vacunas
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% EI85.70% (42) manifiestan que son las propias madres quienes llevan

a sus hijos a los centros de vacunacion.

En la tabla 4 y figura 4, se presentan los resultados obtenidos de la
dimension factores institucionales del incumplimiento del calendario de
vacunacién en nifios menores de 1 afio del centro de salud el Bosque, se
puede apreciar que:

En cuanto a las madres que cumplen con el esquema de vacunacion:

RS

w EI 87.80% (36) si se encuentran al dia con el carné de vacunacion.

*

X/
°e

ElI53.70% (22) manifiestan que la razon por la que no llegan a vacunar

a sus hijos es porgue no alcanzaron un cupo para ello.

% EI 97.60% (40) mencionan gque siempre encuentran las vacunas que
requieren.

» El 73.20% (30) mencionan que el horario de atencion es el adecuado
para el tiempo que dispone.

% EI 63.40% (26) manifiestan que siempre se les brinda informacion de
los beneficios que ofrecen las vacunas.

% EI46.30% (19) indican que el tiempo de espera que les toma vacunar
a sus hijos es de 26 a mas minutos.

% EI 82.905 (34) afirman que la informacién recibida donde las vacunas
ha provenido del personal de salud.

% El 63.40% (26) manifiesta que la enfermera, después de haber
aplicado la vacuna, le informa a la madre sobre las reacciones que
podrian presentarse.

En cuanto a las madres que no cumplen con el esquema de vacunacion:

% EI 91.80% (45) no se encuentran al dia con el carné de vacunacion.

% EI65.30% (32) manifiestan que la razén por la que no llegan a vacunar
a sus hijos es porgue se encuentran enfermas

» El 87.80% (43) mencionan que siempre encuentran las vacunas que
requieren.

% El 79.60% (26) mencionan que el horario de atencion es el adecuado

para el tiempo que dispone.
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X/
L X4

El 57.10% (28), manifiestan que siempre se les brinda informacion de

los beneficios que ofrecen las vacunas.

% EI 38.80% (19) indican que el tiempo de espera que les toma vacunar
a sus hijos es de 11 a 25 minutos.

% EI 79.60 (39) afirman que la informacion recibida donde las vacunas
ha provenido del personal de salud.

s EI 67% (33) manifiesta que la enfermera, después de haber aplicado

la vacuna, le informa a la madre sobre las reacciones que podrian

presentarse.

En la tabla 5 y figura 5, se presentan los resultados obtenidos de la
dimension factores geograficos del incumplimiento del calendario de
vacunacion en nifilos menores de 1 afio del centro de salud el Bosque, se
puede apreciar que:
En cuanto a las madres que cumplen con el esquema de vacunacion:
% El 53.70% (22) han manifestado que no viven cerca de un
establecimiento de salud.
% EI 43.90% (18) han referido que para llegar al centro de salud se
trasladan caminando
% EI 41.50% (17) indican que el tiempo que les demora llegar al centro

de salud es de 15 a 20 minutos.

En cuanto a las madres que no cumplen con el esquema de vacunacion:
% El 57.10% (28) han manifestado que no viven cerca de un
establecimiento de salud.
s El 44.90% (22) han referido que para llegar al centro de salud se
trasladan en mototaxi
s EI 42.90% (21) indican que el tiempo que les demora llegar al centro

de salud es de 15 a 20 minutos.
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PRUEBA DE HIPOTESIS

Hipotesis general.

a. Formulacion de las hipétesis de investigacion.
H1: Existen relacion entre los factores del incumplimiento y de vacunacion en
madres de nifios menores de un afo del Centro de Salud el Bosque, Chiclayo
2021.
HO: No existen relacion entre los factores del incumplimiento y de vacunacién
en madres de niflos menores de un afio del Centro de Salud el Bosque,
Chiclayo 2021.

b. Nivel de confiabilidad de la prueba. 95% (0.95)

c. Valor de significancia. 5% (0,05)

d. Estadistico de prueba seleccionada. Chi cuadrado para una muestra

Nota.
La hipotesis general ha sido disgregada en cinco (5) hipotesis especificas, las que se
comprob6 o no la asociacién entre los factores y el incumplimiento del esquema de

vacunacion.
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Hipotesis especifica 1.

a. Formulacion de las hipétesis de investigacion.
H1: Existe relacion entre factores sociales e incumplimiento de vacunacion en
madres de nifios menores de un afo del Centro de Salud el Bosque, Chiclayo
2021
HO: No existe relacion entre factores sociales e incumplimiento de vacunacién
en madres de niflos menores de un afio del Centro de Salud el Bosque,
Chiclayo 2021

b. Nivel de confiabilidad de la prueba. 95% (0.95)

c. Valor de significancia. 5% (0,05)

d. Estadistico de prueba seleccionada. Chi cuadrado para una muestra

Tabla 6.

Prueba chi cuadrado entre factores sociales e incumplimiento del esquema de

vacunacion.

Factores sociales e incumplimiento Chi .
del esquema de vacunacion Cua;j(gado valor P Sig.

Edad de la madre 2.249 0.522 No
Grado de instruccion 4.165 0.244 No
Estado civil 1.059 0.589 No
¢, Cuantos hijos tiene? 0.262 0.877 No
Lugar de procedencia 3.785 0.043 Si

Fuente: Encuesta aplicada. n= 90

e. Lectura del p-valor. Con una probabilidad de 0,000, el cual es mayor al valor
estandar (0,05), se decide aceptar la hipétesis nula y aceptar la hipétesis de la
investigadora.

f. Interpretacidon. De acuerdo con lo referido por las madres de nifios menores de
un afo que acuden al centro de salud El Bosque, de Chiclayo 2021, se puede
apreciar que casi la totalidad de items, el valor de significancia es mayor al valor
estandar (0.05), por lo que se concluye que, no existe relacion entre los factores
sociales y el incumplimiento de vacunacion de los nifios, habiéndose obtenido

en cada reactivo un p-valor mayor al valor de significancia.
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Hipotesis especifica 2.

a. Formulacion de las hipétesis de investigacion.
H1: Existe relacion entre factores econémicos e incumplimiento de vacunacion
en madres de niflos menores de un afio del Centro de Salud el Bosque,
Chiclayo 2021.
HO: No existe relacion entre factores econdémicos e incumplimiento de
vacunacion en madres de nifios menores de un afio del Centro de Salud el
Bosque, Chiclayo 2021.

b. Nivel de confiabilidad de la prueba. 95% (0.95)

c. Valor de significancia. 5% (0,05)

d. Estadistico de prueba seleccionada. Chi cuadrado para una muestra

Tabla 7.
Prueba chi cuadrado entre factores econdmicos e incumplimiento del esquema

de vacunacion.

Factores econGmicos e Chi
incumplimiento del esquema de cuadrado | Valor P Sig.
vacunacién X2
Ingreso econémico 2.582 0.275 No
¢Actualmente cual es su ocupacion? 1.910 0.591 No
¢, Cuanto gasta en pasajes para llevar a 3.094 0.213 No
su nifio al centro de salud?
¢, Si usted gastara en pasajes, esto le 3.091 0.213 No
dificulta llevar a su menor a vacunar?
¢En qué tipo de vivienda vive 0,819 0.664 No
actualmente?
Fuente: Encuesta aplicada. n= 90

e. Lectura del p-valor. Con una probabilidad de 0,000, el cual es menor al valor
estandar (0,05), se decide aceptar la hipétesis nula y rechazar la hipétesis de
la investigadora.

f. Interpretacion. De acuerdo con lo referido por las madres de nifios menores de
un afo que acuden al centro de salud El Bosque, de Chiclayo 2021, se puede
apreciar que, en la totalidad de items, tienen un p-valor mayor al 0.05, por lo
gue se concluye que, no existe relacion entre los factores econdémicos y el
incumplimiento de vacunacion de los nifios, habiéndose obtenido en cada

reactivo un p-valor mayor al valor de significancia.
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Hipotesis especifica 3.

a. Formulacion de las hipoétesis de investigacion.
H1: Existe relacion entre factores culturales e incumplimiento de vacunacion en
madres de nifios menores de un afo del Centro de Salud el Bosque, Chiclayo
2021
HO: No existe relacion entre factores culturales e incumplimiento de vacunacién
en madres de niflos menores de un afio del Centro de Salud el Bosque,
Chiclayo 2021

b. Nivel de confiabilidad de la prueba. 95% (0.95)

c. Valor de significancia. 5% (0,05)

d. Estadistico de prueba seleccionada. Chi cuadrado para una muestra

Tabla 8.
Prueba chi cuadrado entre factores culturales e incumplimiento del esquema

de vacunacion.

Factores culturales e Chi
incumplimiento del esquema de cuadrado | Valor P Sig.
vacunacion X?
¢,Cual es su religion? 0.662 0.733 No
¢, Usted cree que realmente las 3.891 0.143 No
vacunas protegen a su hijo de las
enfermedades?
Acostumbran a vacunar a sus nifios en 17.404 0.000 Si
su familia
Su familia que opina de las vacunas: 3.376 0.185 No
¢, Quién lleva a su nifio a vacunarlo al 1.471 0.479 No
centro de salud El Bosque?
Fuente: Encuesta aplicada. n= 90

e. Lectura del p-valor. Con una probabilidad de 0,000, el cual es menor al valor
estandar (0,05), se decide aceptar la hipétesis nula y rechazar la hipétesis de
la investigadora.

f. Interpretacién. De acuerdo con lo referido por las madres, se puede apreciar
que, casi la totalidad de items, tienen un p-valor mayor al 0.05, por lo que se
concluye que, no existe relacion entre los factores econOmicos y el
incumplimiento de vacunacion de los nifios, habiéndose obtenido en cada

reactivo un p-valor mayor al valor de significancia.
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Hipotesis especifica 4.

a. Formulacion de las hipétesis de investigacion.
H1: Existe relacion entre factores institucionales e incumplimiento de
vacunacion en madres de nifilos menores de un afo del Centro de Salud el
Bosque, Chiclayo 2021.
HO: No existe relacion entre factores institucionales e incumplimiento de
vacunacion en madres de nifios menores de un afio del Centro de Salud el
Bosque, Chiclayo 2021.

b. Nivel de confiabilidad de la prueba. 95% (0.95)

c. Valor de significancia. 5% (0,05)

d. Estadistico de prueba seleccionada. Chi cuadrado para una muestra

Tabla 9.
Prueba chi cuadrado entre factores institucionales e incumplimiento del

esquema de vacunacion.

Factores institucionales e Chi
incumplimiento del esquema de cuadrado | Valor P Sig.
vacunacion X2
.Se encuentra al dia con el carné de 57.342 0.000 Si

vacunacion?

¢, Cuando no vacuna a sus nifios es por 4.905 0.086 No
qué?
Al acudir a su cita para vacunar a su nifio, 3.760 0.153 No

encuentra las vacunas que necesita?

El horario de atencién en el consultorio de 0.514 0.473 No
vacunacion:
¢ Se le brinda informacion de los beneficios 2.195 0.334 No

de las vacunas?

¢El tiempo que usted espera para que le 1.586 0.453 No

atiendan a su hijo es?

La informacion que usted recibi6 acerca de 0.244 0.885 No

las vacunas fue dada por:

¢cDespués de vacunar a su nifio la 3.218 0.200 No
enfermera le informa acerca de las

reacciones que tiene la vacuna aplicada?

Fuente: Encuesta aplicada. n= 90
78



e. Lectura del p-valor. Con una probabilidad de 0,000, el cual es menor al valor
estandar (0,05), se decide rechazar la hipdtesis del investigador y aceptar la
hipétesis nula.

f. Interpretacion. De acuerdo con lo referido por las madres, se puede apreciar
que, casi la totalidad de items, tienen un p-valor mayor al 0.05, por lo que se
concluye que, no existe relacibn entre los factores institucionales e
incumplimiento de vacunacion en madres de nifios menores de un afo del

Centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021.

79



Hipotesis especifica 5.

a. Formulacion de las hipétesis de investigacion.
H1: Existe relacion entre factores geogréficos e incumplimiento de vacunacion
en madres de niflos menores de un afio del Centro de Salud el Bosque,
Chiclayo 2021
HO: No existe relacion entre factores geograficos e incumplimiento de
vacunacion en madres de nifios menores de un afio del Centro de Salud el
Bosque, Chiclayo 2021

b. Nivel de confiabilidad de la prueba. 95% (0.95)

c. Valor de significancia. 5% (0,05)

d. Estadistico de prueba seleccionada. Chi cuadrado para una muestra

Tabla 10.
Prueba chi cuadrado entre factores geograficos e incumplimiento del esquema

de vacunacion.

Factores geograficos e Chi
incumplimiento del esquema de cuadrado | Valor P Sig.
vacunacion X?
¢, Usted vive cerca del centro de salud? 0.110 0.740 No
¢ Qué medio utiliza para llegar al centro de 4.884 0.087 No
salud?
¢ Cuanto tiempo tarde en llegar al centro de 0.441 0.802 No
salud?
Fuente: Encuesta aplicada. n= 90

e. Lectura del p-valor. Con una probabilidad de 0,000, el cual es menor al valor
estandar (0,05), se decide aceptar la hipétesis nula y rechazar la hipétesis de
la investigadora.

f. Interpretacion. De acuerdo con lo referido por las madres de nifios menores de
un afio que acuden al centro de salud El Bosque, de Chiclayo 2021, se puede
apreciar que, en la totalidad de items, tienen un p-valor mayor al 0.05, por lo
que se concluye que, no existe relacion entre factores geograficos e
incumplimiento de vacunacién en madres de nifios menores de un afio del

Centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021.

80



6.1.

6.2.

VI. ANALISIS DE LOS RESULTADOS

Andlisis descriptivo de los resultados

Los resultados obtenidos a nivel descriptivo dan cuenta que, los
factores sociales la mayoria de las madres con cumplen con el
esquema de vacunacion de sus menores hijos, asi mismo, no se ha
encontrado relacion entre esta dimension y la variable dos, a excepcion
de la variable cumplimiento de vacunacion. En cuanto a la dimensiones
factores economicos, la tendencia de los resultados obtenidos
demuestra que una cantidad considerable de la muestra de estudio no
cumple con el esquema de vacunacion, a nivel inferencial, tampoco
existe relacion entre esta dimension y la variable Y. En los factores
culturales, se aprecia que, en la mayoria de los casos, mas de la mitad
de la muestra no cumple con el esquema de vacunacion, ademas la
mayoria de los items no se relacionan con la segunda variable de
estudio, excepto en un reactivo. Finalmente, en cuanto a los factores
geograficos se ha demostrado que no existe relacion con la variable
dos, ademas de que, la tendencia es la misma, mas de la mitad de las

madres no cumple con el esquema de vacunaciéon de sus hijos.

Comparacion de resultados con marco tedrico
En cuanto a los resultados obtenidos en los antecedentes, se tienen los

estudios realizados por:

Miche CA, Aliaga GJ10, quienes en su estudio demostraron que el
incumplimiento del esquema de vacunacion, en su gran mayoria se
debe a las contraindicaciones que da el personal de salud, sobre la
vacuna administrada, ademas del bajo nivel socioeconémicos de los

padres y la predisposicion de enfermedades gracias a la vacuna.

En el estudio realizado por Zorrilla MC11, se demostro que tanto los
factores socio culturales e institucionales tienen una alta relacién con

el incumplimiento del esquema de vacunacién, esto difiere a los
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resultados alcanzados en el estudio, puesto que, se demostré que no
existe una relacion entre estas dimensiones y la segunda variable de

estudio.

En la investigacion realizada por Pazos CL12, se demostré que los
factores socioecondmicos influyen de manera considerable con el
cumplimiento del esquema de vacunacién, ademas de ello la muestra
del antecedente ha indicado que una de las razones por las que no
llegan a cumplir con las vacunas de sus hijos, se debe a que no llegar
a alcanzar el cupo de las citas, aspecto que coindice con el estudio,

puesto que las madres han sido la misma problematica.

Segun Ledn BK13, desarrollo un estudio para determinar la relacién
entre la calidad de atencion de enfermeria y el cumplimiento del
esquema de vacunacion, concluyéndose una relacion directa entre las
variables propuestas, en cuanto a los resultados descriptivos de la
variable de interés, se ha podido observar que existe una cantidad
considerable de la muestra que no cumple con el esquema de

vacunacion, fenomenos que es similar a los alcanzado en el estudio.

En la investigacion realizada por Vargas YZ15, quien desarrollo un
estudio para determinar la influencia del nivel de conocimiento sobre el
cumplimiento del calendario de vacunacion, se ha concluido que estas

variables tienen una relacion directa y significativa entre ellas.

En cuanto a los estudios locales, se ha podido observar los resultados
alcanzados en el estudio de Huaman B16, quien tuvo como propésito
identificar los factores que repercuten en el no cumplimiento del
calendario de vacunacioén, concluyéndose que la relacion que existe

entre estas dos variables es positiva pero muy baja.

En el estudio realizado por Hernandez KA18, quien realizo el estudio

con el fin de identificar los determinantes maternos y de cumplimiento
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del calendario de vacunacion, se pudo concluir que los determinantes
maternos estan presentes en mayor medida en nifios menores de un
afio, ademas de, que la mayoria de las madres con cumple con el
esquema de vacunacion, resultado que es coincidente con los

alcanzados en el estudio.

Finalmente, en el estudio realizado por Palomino SB19, quien busco
conocer los determinantes maternos y las razones de incumplimiento
en la vacunacion, que los determinantes maternos, tanto los sociales
como los culturales, son factores determinantes en el cumplimiento del
esquema de vacunacion de los nifios menores de un afio, es decir, si
existe una relacion entre estas variables, estos resultados se
anteponen a los alcanzados en el estudio, a excepcion de un reactivo

en la dimensiones factores culturales.
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CONCLUSIONES

Las conclusiones a las que se ha podido arribar luego de haber realizado el

estudio, se describen a continuacion:

En cuanto al objetivo principal, se ha podido determinar los factores
relacionados al incumplimiento de vacunacion en madres de nifios menores de
un afio del Centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021, se ha podido demostrar
que los factores econdémicos, institucionales y geograficos no influyen en el
incumplimiento de vacunacion del menor de un afo por parte de su progenitora,
ya que se ha podido visualizar que en estas tres dimensiones el p-valor
obtenido fue mayor a 0.05. En el caso de los factores sociales y culturales,
tampoco influyen, a excepcion de un reactivo en cada dimension que si ha

obtenido un p-valor menor al valor de significancia.

En cuanto al objetivo especifico 1, se ha podido determinar que los factores
sociales, casi en su totalidad no estan relacionados con el incumplimiento del
esquema de vacunacion, por cuanto el valor p obtenido fue mayor al 0.05, a
excepcion del item lugar de procedencia en el cual el valor p, fue de 0.043, el
cual es menor al valor de significancia, es decir, solo en este aspecto si existe

una relacion.

En cuanto al objetivo especifico 2, se ha podido determinar que los factores
econdmicos, en su totalidad no estéan relacionados con el incumplimiento del
esquema de vacunacion, por cuanto el valor p obtenido fue mayor al 0.05, por

lo que se demuestra que estas variables no se encuentran relacionadas.

En cuanto al objetivo especifico 3, se ha podido determinar que los factores
culturales, casi en su totalidad no estan relacionados con el incumplimiento del
esquema de vacunacion, por cuanto el valor p obtenido fue mayor al 0.05, a
excepcion del item “acostumbran a vacunar a sus nifios en su familiar”, donde
el p valor obtenido fue menor al valor de significancia, es decir, solo existe

relacion entre este reactivo y la variable 2.
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En cuanto al objetivo especifico 4, se ha podido determinar que los factores
institucionales, en su totalidad no estan relacionados con el incumplimiento del
esquema de vacunacion, por cuanto el valor p obtenido fue mayor al 0.05, por

lo que se demuestra que estas variables no se encuentran relacionadas.

En cuanto al objetivo especifico 5, se ha podido determinar que los factores
geograficos, en su totalidad no estan relacionados con el incumplimiento del
esquema de vacunacion, por cuanto el valor p obtenido fue mayor al 0.05, por

lo que se demuestra que estas variables no se encuentran relacionadas.
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RECOMENDACIONES

A nivel tedrico, se recomienda profundizar en los aspectos donde se ha demostrado
que existe relacion, como en el caso de las variables de caracterizacion lugar de
procedencia, en la que se demuestra la relacion, asi mismo, en cuanto a otros
aspectos culturales que puedan estar relacionados al incumplimiento del esquema

de vacunacion.

A partir de los resultados obtenidos, tomar en cuenta lo reportado en el presente
estudio que muestra la no relacion entre las variables de estudio, a excepcion de
dos reactivos que, si alcanzaron tener una relacion, tener en cuenta que el estudio
demuestro que los factores econdmicos, institucionales y geograficos no se
relacionan con el incumplimiento de vacunacion, por lo que, no es oportuno seguir
investigando sobre una relacién entre estas variables en el mismo contexto

muestral.

A la muestra de estudio, especificamente, al porcentaje de madres que por diversos
motivos no vienen cumpliendo con el esquema de vacunacion de sus menores
hijos, poder dar cumplimiento al mismo, puesto que las vacunas cumplen un rol
muy importante en el desarrollo de los nifios, ademas de protegerlos de las

enfermedades y brindarle mayor inmunidad a su organismo.

A los futuros estudiosos que deseen abordar la tematica del incumplimiento del
esquema de vacunacion, a poder identificar otros factores que puedan estar

estrechamente relacionados con esta variable.

Al director del Centro de Salud El Bosque, tomar en consideracion los resultados
alcanzados en el estudio a fin de tomar las acciones correspondientes, para la
sensibilizacion de las madres de familia, sobre la importancia del cumplimiento del
esquema de vacunacién y con ello poder reducir los porcentajes de incumplimientos

gue se han alcanzado en el estudio.
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Anexo 01: Matriz de consistencia

Descriptivo comparativos

Descriptivo simple

Correlacional — (tiene dos a mas variables)

Titulo: “Factores relacionados al incumplimiento de vacunacion en nifios menores de un ano del Centro de Salud el Bosque, Chiclayo 2021”

Responsable: Leydi Ticliahuanca Cruz

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
Problema general Objetivo general Hipotesis general Variable X: Enfoque: Cuantitativo
¢, Cudles son los factores que | Determinar  los  factores | H.i: Existen relacion entre | Factores del | Tipo de investigacion: Basica
influyen al incumplimiento de | relacionados al | los factores del | incumplimiento Nivel de Investigacién:
vacunacién en madres de | incumplimiento de | incumplimiento y de | Dimensiones: Relacional

nifos menores de un afio del
centro de salud el Bosque,
Chiclayo 20217?

Problemas especificos
P.E.1 (Cuéles son los
factores sociales que
influyen en el incumplimiento
de vacunacién en madres de
nifios menores de un afio del
Centro de Salud El Bosque,
Chiclayo, 20217?

P.E2 ¢(Cuales son los
factores econémicos que
influyen en el incumplimiento
de vacunacion en madres de
nifios menores de un afio del

vacunacién en madres de
niflos menores de un afio del
Centro de Salud el Bosque,
Chiclayo 2021.

Objetivos especificos:
O.E.1 Evaluar los factores
sociales que influyen en el
incumplimiento de
vacunacién en madres de
niflos menores de un afio del
Centro de Salud El Bosque,
Chiclayo, 2021.

O.E.2 Identificar los factores
econdémicos que influyen en
el incumplimiento de
vacunacién en madres de
nifos menores de un afio del

vacunaciéon en madres de
nifios menores de un afo
del Centro de Salud el
Bosque, Chiclayo 2021.

Hipotesis especificas:

H.E.1. Existe relacion entre
factores sociales e
incumplimiento de
vacunacion en madres de
nifios menores de un afo
del Centro de Salud el
Bosque, Chiclayo 2021

H.E.2. Existe relacion entre
factores econémicos e
incumplimiento de
vacunacion en madres de
nifos menores de un ano

D1: Factores sociales.
D2: Factores
econémicas.

D3: Factores culturales.
D4: Factores
institucionales.

D5: Factores
geograficos.

Variable Y:

Esquema de
vacunacion

D1: Recién nacido

D2: 2 meses

D2: 4 meses

D3: 6 meses

D4: 7 meses

Disefio: Descriptivo -
correlacional

Poblacién:

La poblacion de estudio estara
conformada por 90 madres de
nifios de 7 a 11 meses del centro
de Salud el Bosque, Chiclayo
2021

Muestra:

Para el presente estudio la
muestra se determiné mediante la
férmula de muestreo finito estando
conformada por 90 madres del
Centro de Salud el Bosque.

Técnica e instrumentos:
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Centro de Salud El Bosque,
Chiclayo, 20217

P.E.3 (Cuales son los
factores  culturales que
influyen en el incumplimiento
de vacunacion en madres de
nifios menores de un afio del
Centro de Salud El Bosque,
Chiclayo, 20217

P.E.4 (Cuédles son los
factores institucionales que
influyen en el incumplimiento
de vacunacién en madres de
nifios menores de un afio del
Centro de Salud El Bosque,
Chiclayo, 20217?

P.E5 ¢(Cuales son los

factores geograficos
relacionados al
incumplimiento de

vacunacién en madres de
nifilos menores de un afo del
Centro de Salud el Bosque,
Chiclayo 20217?

Centro de Salud El Bosque,
Chiclayo, 2021.

O.E.3 Determinar los factores
culturales que influyen en el
incumplimiento de vacunacion
en madres de nifilos menores
de un afio del Centro de Salud
El Bosque, Chiclayo, 2021.

O.E.4 |dentificar los factores
institucionales que influyen
en el incumplimiento de
vacunacién en madres de
nifios menores de un afio del
Centro de Salud El Bosque,
Chiclayo, 2021.

P.E.5. Determinar los
factores geograficos
relacionados al
incumplimiento de

vacunacién en madres de
niflos menores de un afio del
Centro de Salud el Bosque,
Chiclayo 2021.

del Centro de Salud el
Bosque, Chiclayo 2021.

H.E.3 Existe relacién entre
factores culturales e
incumplimiento de
vacunaciéon en madres de
niios menores de un afio
del Centro de Salud el
Bosque, Chiclayo 2021

H.E.4 Existe relacion entre
factores institucionales e
incumplimiento de
vacunaciéon en madres de
nifios menores de un afo
del Centro de Salud el
Bosque, Chiclayo 2021.

H.E.5 Existe relacién entre
factores geogréficos e
incumplimiento de
vacunacion en madres de
niios menores de un afio
del Centro de Salud el
Bosque, Chiclayo 2021

Técnica: La encuesta — carnet de
vacunacion

Instrumentos:

Cuestionario

Métodos de andlisis de datos
Para el proceso de anlisis y
recoleccion de datos, se utilizo el
programa Microsoft Excel donde
se registraron las respuestas de
las respuestas de las madres
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Anexo 2: Instrumentos de investigacion y Ficha de validacion por juicio de

expertos
E DE VALIDA DE INVESTI

| DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion: “Factores relacionados al incumplimiento de vacunacdn en madres de
nifios menores de un afo del centro de salud el Bosgue, Chiclayo 2021"

Nombre del Experio. MG Margarita Dons Zaira Sacsi
Il _ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

nm a Descripcién: Euh::i:n Preguntas a corregir

1. Clandad elaboradas  usando un

____|lenguae apropiado
2. Objetividad Las  preguntss  estin

nv

4. Organzacon iogica y sintactica en el

cuestionano

£ cusstionaro comprande

5. Suficiencia w0dos los indicadores en

cantidad y calidad

5] cuestonario es

adecuado para medir los

Indicadores de la

investigacion

Las preguntas  estan

basadas en aspectcs

7. Consistencia bedricos del i Cumple

investigado

Exste relacon entre las

| preguntas ¢ ndcadorss Cumple
astruciura del

wowonmo responde a las

pregutas de Ia Cumple

n

El cuesfonano es ubl y

10 Pertinenca oportuno para la Cumple

invessgacisn

Il OBSERVACIONES GENERALES

Cumple
Cumple
3. Convenienca adoeuadn al tema a ser Cumple
Cumple
Cumple
Cumple

6. Intencionaidad

B Ccherencia

9. Estructura

El mstrumento de Investigacién tiene validez de todo el contenido

+

iy
No ita Doris Zara Sacsi
No. DNI: 21807108
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

I. DATOS GENERALES

Thulo de la Investigacion: ‘Factores relacionados al incumplimienio de vacunacion en madras de
nifios menores de un ano e cantro de salud al B-I"_'E.I'.'F.I-E'. EI’IIHE:"EI 20217

MNombre del Experio: Dr. Elio Javier Huaman Flores

. ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

Aspectos & Descripeidn: Evaluacion
Evaluar Cumplel No cumpie PRGN EIAS & chmmphr
. Las preguntas  esldn
1. Claridad elahoradas uwsando  un Cumpl=
lenguaje apropiada
— Las pregunmias  esidn
2. Objelividad expresadas  en  aspecios Cumpl=
pbhservablas
Las pregumias  esidn
3. Conveniencia adecuadas al lema a =er Curmple
investigado
Exisl® una arganizacitn
4. Organifacion kbgca y sinthclica en &l Cumpile
cuEslicraria
El cuestiornana comprendes
5. Suficiencia Iodo=s los ndcadores en Cumpl=
canlidad y calidad
El cuesionano =
. ) adecuada para medr los
. Int=nci onalidad T da ks Cumple=
mvestigacan
Las pregunias  esidn
. . basadas e&n  aspecios
7. Consislencia N ded — Cumpl=
nvestigado
. Existe relacdn enire |las
8. Cohesencia prequnias & indicadares Cumpls
La estriciura thas]
cusshiorana responde & las
9. Eslructura ——— de I Cumpl=
mvestigacan
El cuesiionario es bl y
10. Perinencia oporiung pard Ia Curmple
invesligacon
Il. OBSERVACIONES GEMERALES

El instrumento s apty para ser aphcado.

N&mibre: Elo Javsertduaman Flares
Moo Ol 42627418
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion: “Factores relacionados al incumplimiento de vacunacion en madres de

nifos menores de un afio del centro de salud el Bosque, Chiclayo 2021”

Nombre del Experto: MAG. MILAGROS ROJAS CARBAJAL

ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

Aspectos a
Evaluar

Descripcion:

Cumple/ No cumple

Evaluacién

Preguntas a corregir

1. Claridad

Las preguntas estan
elaboradas usando un
lenguaje apropiado

17.-DEFINIR CON
CLARIDAD SOBRE LA
REFERENCIA
COMPLETO
CALENDARIO DE
VACUNAS YA QUE ELLO
SE LOGRA AL ANO DE
VIDA.

2. Objetividad

Las preguntas estan
expresadas en aspectos
observables

QUE CRITERIOS DE
INCLUSION RESPONDE
EL GRUPO MUESTRAL

PORQUE HAY
PREGUNTAS QUE
SENALAN COMPLETAR
EL CALENDARIO
CUANDO SENALA UN
CUADRO DE VACUNAS
HASTA 7 MESES
.SENALAR
CALARAMENTE ELLO.
21.-SE ORIENTA MAS A
CALIDAD DE ATENCION

Las preguntas  estan

cuestionario responde a las

3. Conveniencia adecuadas al tema a ser CUMPLE
investigado
Existe una organizacion
4. Organizacion l6gica y sintactica en el CUMPLE
cuestionario
El cuestionario comprende
5. Suficiencia todos los indicadores en CUMPLE
cantidad y calidad
El cuestionario es
6. Intencionalidad fidecuado para medir los CUMPLE
indicadores de la
investigacion
Las preguntas estan LAS PREGUNTAS CON
basadas en aspectos REFERENTE AL
tedricos del tema ASPECTO GEOGRAFICO
investigado 25,26,27
REESTRUCTURARLAS
7. Consistencia PORQUE NO SE
DETERMINA SU
RELEVANCIA SIEMPRE Y
CUANDO EL CENTRO DE
ATENCION SEA MUY
AGRESTE .
8. Coherencia Existe relac_ién_ entre las CUMPLE
preguntas e indicadores
9. Estructura La ~ estructura - del CUMPLE
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preguntas de la
investigacion

El cuestionario es util y
10. Pertinencia oportuno para la CUMPLE
investigacion

Ill. OBSERVACIONES GENERALES

SE SUGIERE REALIZAR LA CORRECCION DE LAS PREGUNTAS Y MEJORAR EL
PLANTEAMIENTO .

MAG. MILAGROS RJAS CARBAJAL
Nombre:
No. DNI:21881452
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Anexo 3: Instrumento de recoleccion de datos
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CUESTIONARIO
I. INTRODUCCION.
Estimada madre de familia o tutora solicito su participacién en la presente
investigacion cuyo objetivo es: Determinar los factores relacionados al
incumplimiento de vacunacion en madres de nifios menores de un ano.
Agradeceré mucho que responda las preguntas con seriedad y honestidad, ya
que su opinidn sera andnima y reservada.

Il. INSTRUCCIONES
A Continuacioén, presentare una serie de preguntas relacionados al tema, donde
usted elegira solo una respuesta de las que aparecen, marque aquella que usted

considere mas cercana a su realidad.

lll. DATOS GENERALES:
Datos del nifio
A. FACTOR SOCIAL
1. Edad de la madre:
a) menor de 18 b) 18 a25afos c)26a35anos d)35amas
2. Grado de instruccion
a) Analfabeto b) Primaria c) Secundaria d) Superior
3. Estado civil
a) Soltera b) Viuda c) Conviviente d) Casada
4. ; Cuantos hijos tiene usted?
a) 1 hijo b) 2 hijos ¢) 3 hijos a mas
5. Lugar de procedencia (explicar)
a) Urbano b) Rural

B. FACTOR ECONOMICO
6. Ingreso econémico
a) Menor a 930 soles b) 930 a 1500 soles c) méas de 1500 soles
7. ¢ Actualmente cual es su ocupacion?
a) Ama de casa b) Trabajador independiente informal
c¢) Trabajador independiente formal d) Trabajador dependiente
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8. ¢ Cuanto gasta en pasajes para llevar a su nifio al centro de salud?
a) Nada b) 2.00 a 5.00 c) menos de 10 soles

9. ¢Si usted gastara en pasajes, esto le dificulta llevar a su menor a
vacunar?

a) Si b) No c) Algunas veces
10. ¢En qué tipo de vivienda vive actualmente?

a) Propia b) Alquilada c) Prestada o compartida

C. FACTOR CULTURAL.
11. ¢{Cual es su religion?
a) catdlica b) Evangélica [ 5] o[- FA——
12. ¢ Usted cree que realmente las vacunas protegen a su hijo de las
enfermedades?
a) Si b) no ¢) no sabria decirle
13 Acostumbran vacunar a sus nifos en su familia:
a) Si b) No c) Algunas veces
14. Su familia que opina de las vacunas
a) que si debe colocarse b) No los necesita
c¢) No opinan nada
15. ¢Quién lleva a su niio a vacunarlo al Centro de Salud El bosque?

a) Yo misma b) Mi esposo (pareja) o 8 11 o1 I—

D. FACTOR INSTITUCIONAL.
16. ¢Se encuentra al dia con el carnet de vacunacion?
a) Si b) No
17.Cuando no vacuna a su hifio es porque:
a) No habia la vacuna que necesitaba mi hijo(a)
b) Se encuentra enfermo
c¢) No alcanza cupo para la atencién en el consultorio de vacunacién
18. ¢ Al acudir a su cita para vacunar a su nifo, encuentra las
vacunas que necesita?
a) Siempre b) Casi siempre c) Le cita para otra fecha
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19.EIl horario de atencion en el consultorio de vacunacion:
a) Es adecuado para el tiempo que usted tiene
b) No es adecuado para el tiempo que usted tiene
20. ¢Se le brinda informacion de los beneficios de las vacunas?
a) Nunca b) A veces c) Siempre
21. ¢El tiempo que usted espera para que le atiendan a su hijo es?
a) 5-10 minutos b) 11 a 25 minutos
¢) 26 minutos a mas
22.La informacion que usted recibié acerca de las vacunas fue
dada por:
a) Amistades
b) Medios de comunicacién (Radio, television, periédico)
c) Personal de salud (enfermera, médico, técnico en enfermeria)
23. ¢ Después de vacunar a su nino la enfermera le informa acerca
de las reacciones que tiene la vacuna aplicada?
a) No b) Algunas veces c) Si
E. FACTOR GEOGRAFICO
24. ¢ Usted vive cerca del centro de salud?
a) si b) no
25. ¢{Qué medio utiliza para llegar al centro de salud?
a) Colectivo/combi b) Moto taxi c) caminando
26. ¢ Cuanto tiempo tarda en llegar al Centro de Salud?
a) tarda méas de 30 minutos
b) tarda entre 15 a 20 minutos
c) tarda menos de 10 minutos
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ESQUEMA DE VACUNACION - HOJA DE REGISTRO
Revisar cartilla de vacunacion y marcar

SOXO v s MeSEeSs ..ovivarauipmnanisis
CUMPLE CON EL ESQUEMA DE VACUNACION |
RN Vacuna de BCG

Vacuna de HvB

2 1° dosis de Neumococo

MESES 1° dosis de rotavirus

1° dosis de antipolio inyectable

1° dosis de pentavalente

4 2° dosis de Neumococo

MESES 2° dosis de rotavirus

2° dosis antipolio inyectable

2° dosis de pentavalente

6 3° dosis de pentavalente

MESES 1° dosis de antipolio oral

1° dosis de influenza

7 2° dosis de influenza
MESES
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Anexo 4: Base de resultados

Resultado de la variable factores.

VARIABLE: FACTORES DEL INCUMPLIMIENTO
' owsoummessoonss | OgSLIO | oemoiioows | sememees | omsoer
e G:fd Fsado | Rilojtuga) g | 7 | 8 | 9 10 M | 12 | 13| 14 | 15 |16 |17 18|19 |20 |21 |22|23| 24 | 25 | 2
1] 3 | 3 3 30 2 |2 1] 1]2 2 Tl s a3l 1| 3| 2
2| 2 | 4 3 2 2 | 2] 21|22 2 o v b a2 a3l 1] 2| 3
3] 2 | 3 3 R 2 1l s 22l lsl2]3]3] 2 | 2 | 2
4] 3| 3 3 2 1 | 1| 1] 33 2 301 3 |1 | 221 l3l1]3]3] 2| 2|2
50 4 | 2 3 30 2 |2 ]2]2]2 2 o v b a2 a3l 2| 2] 2| 2
6| 2 | 3 4 1] 2 | 3] 3|3]3 2 3 1 | 1| 3 1 2211233 ]3] 2| 2 | 2
70 3| 4 1 32 [ 1] 1] 3]2 1 Tl s3] 2] 2| 3
8| 3 | 2 4 2 1 [ 3312 1 Tl 1 3|1 1322232 2| 3 | 1
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Resultados de la variable incumplimiento del esquema de vacunacion.

N° Eda_q del Vacuqas Vaf:unas Cumple o
nifio requeridas | aplicadas no cumple

1 11 meses 14 14 1

2 7 meses 14 13 0

3 7 meses 14 13 0

4 7 meses 14 6 0

5 11 meses 14 14 1

6 10 meses 14 10 0

7 9 meses 14 13 0
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8 7 meses 14 13
9 7 meses 14 10
10 9 meses 14 7
1 7 meses 14 14
12 7 meses 14 13
13 7 meses 14 14
14 7 meses 14 14
15 8 meses 14 14
16 9 meses 14 13
17 8 meses 14 13
18 8 meses 14 10
19 8 meses 14 3
20 10 meses 14 14
21 10 meses 14 14
22 7 meses 14 14
23 7 meses 14 14
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24 8 meses 14 14
25 8 meses 14 13
26 7 meses 14 6
27 9 meses 14 10
28 9 meses 14 14
29 8 meses 14 13
30 10 meses 14 14
31 10 meses 14 14
32 7 meses 14 13
33 8 meses 14 13
34 8 meses 14 13
35 10 meses 14 14
36 8 meses 14 13
37 8 meses 14 13
38 9 meses 14 14
39 8 meses 14 14
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40 9 meses 14 13
41 11 meses 14 6
42 7 meses 14 14
43 11 meses 14 14
44 7 meses 14 14
45 8 meses 14 14
46 8 meses 14 14
47 9 meses 14 10
48 9 meses 14 12
49 8 meses 14 14
50 9 meses 14 14
51 11 meses 14 14
52 9 meses 14 14
53 10 meses 14 14
54 9 meses 14 14
55 9 meses 14 6
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56 8 meses 14 10
57 8 meses 14 11
58 7 meses 14 13
59 11 meses 14 13
60 8 meses 14 14
61 10 meses 14 13
62 7 meses 14 14
63 8 meses 14 14
64 8 meses 14 14
65 7 meses 14 12
66 9 meses 14 14
67 9 meses 14 13
68 8 meses 14 14
69 7 meses 14 13
70 7 meses 14 10
7 10 meses 14 14

116



72 9 meses 14 10
73 8 meses 14 10
74 8 meses 14 13
75 8 meses 14 13
76 7 meses 14 13
7 10 meses 14 13
78 9 meses 14 14
79 8 meses 14 13
80 10 meses 14 14
81 11 meses 14 14
82 10 meses 14 3
83 8 meses 14 13
84 8 meses 14 14
85 8 meses 14 10
86 11 meses 14 13
87 8 meses 14 13
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88 8 meses 14 10
89 7 meses 14 6
90 7 meses 14 10
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Anexo 4.

Anexo 5 Iméagenes y recoleccion de datos

PROGRAMACION NOVIEMBRE NIIOO xmoe 8 o (

Archivo Editar Ver Insertar Formato Datos Herramientas Ayuda La litima modificacion se realizd hace 16 minutos.
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Anexo 5: Informe de Turnitin al 28% de similitud

FACTORES RELACIONADOS AL INCUMPLIMIENTO DE
VACUNACION EN MADRES DE NINOS MENORES DE UN ANO
DEL CENTRO DE SALUD EL BOSQUE, CHICLAYO 2021

INFORME DE ORIGINALIDAD

17. 17« 1 61

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET PUBLICACIOMNES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE
FUENTES PRIMARIAS
repositorio.unab.edu.pe 3
Fuente de Internet %

repositorio.autonomadeica.edu.pe 3%

Fuente de Internet

&l

repositorio.unamad.edu.pe 2%

Fuente de Internet

J

hdl.handle.net 1

Fuente de Internet

B

repositorio.ucv.edu.pe 1

Fuente de Internet

=]

repositorio.unc.edu.pe ‘

Fuente de Internet

alicia.concytec.gob.pe 1

Fuente de Internet

~ il

repositorio.unasam.edu.pe 4

Fuente de Internet
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n repositorio.unsm.edu.pe 1
Fuente de Internet %
www.dspace.uce.edu.ec 4
Fuente de Internet %
. . p
Frepomtono.upeu.edu.pe %
uente de Internet
bdigital.uncu.edu.ar 4
Fuente de Internet %
Submitted to Universidad Nacional del Centro 1 "

del Peru

Trabajo del estudiante

—_—
S

Submitted to Universidad Cesar Vallejo

Trabajo del estudiante

—
un

repositorio.unac.edu.pe

Fuente de Internet

Excluir citas Apagado Excluir coincidencias < 1%

Excluir bibliografia Activo
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