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RESUMEN

El presente estudio tuvo el objetivo de determinar los factores que influyen en
el cumplimiento de la vacunacion oportuna en nifilos menores de un afio del
Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020. El enfoque del estudio fue
cuantitativo, de nivel descriptivo relacional con disefio correlacional. La
muestra lo conformaron 110 madres de niflo/as mayores de 1 afo del centro
de salud elegido. Se realiz6 el andlisis descriptivo y en el andlisis inferencial
se utilizé la prueba estadistica Chi cuadrado, para un valor p<0,05 y un nivel
de confianza del 95%. Para la recoleccion de datos se emple6 un cuestionario
y una guia de observacion. Resultados. Al determinar los factores que influyen
en el cumplimiento de la vacunacion oportuna en nifios menores de un afio en
estudido se hall6 que 67.3%(74) poseen factores positivos. En tanto los
factores que se asocian con el cumplimiento de las vacunas, fueron el
economico, institucional y cognitivo (p=0.003, p=0.000 y p=0.000
respectivamente); por el contrario el factor sociodemografico y el de
accesibilidad no se asocian (p=0.303 y 0.194 respectivamente) dado a que en
similares proporciones las madres de los nifios que presentan factores
positivos cumplen y no cumplen con la vacuna oportuna de sus hijos/hijas.
Conclusion. Los factores de cumplimiento se asocian significativamente a la
vacunacion oportuna en nifios menores de un afio del Centro de Salud

Potracancha - Huanuco, 2020.

Palabras clave: Factores en el cumplimento, vacunacién oportuna,

nifios/nifas menores de un ano.
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ANSTRACT

The objective of this study was to determine the factors that influence
compliance with timely vaccination in children under one year of the
Potracancha Health Center - Huanuco, 2020. The focus of the study was
quantitative, descriptive relational level with correlational design. The sample
was made up of 110 mothers of children older than 1 year of the chosen health
center. Descriptive analysis was carried out and the Chi-square statistical test
was used in the inferential analysis, for a value of p<0.05 and a confidence
level of 95%. For data collection, a questionnaire and an observation guide
were used. Results. When determining the factors that influence compliance
with timely vaccination in children under one year of age under study, it was
found that 67.3% (74) have positive factors. While the factors associated with
compliance with vaccines were economic, institutional and cognitive (p =
0.003, p = 0.000 and p = 0.000 respectively); on the contrary, the
sociodemographic factor and the accessibility factor are not associated (p =
0.303 and 0.194 respectively) given that in similar proportions the mothers of
children with positive factors comply and do not comply with the timely
vaccination of their children. Conclusion. Compliance factors are significantly
associated with timely vaccination in children under one year of the

Potracancha Health Center - Huanuco, 2020.

Keywords: Compliance factors, timely vaccination, children under one year of

age.
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INTRODUCCION

Se entiende por vacunacion oportuna al proceso de inmunizacion mediante la
aplicacion de virus bacterias y toxoides atenuados, en un momento dado para
la edad del individuo, estos constituyen una de las grandes medidas sanitarias

que produce mayor beneficio.

La vacunacion oportuna protege a los individuos y las comunidades, al tiempo
gue reduce las posibilidades de que se produzcan brotes de enfermedades
prevenibles dicho de otra manera evitan que enfermedades que ya han sido
controladas vuelvan a aparecer. (1) Es por esto que una oportuna vacunacion
a los nifios es la mejor herramienta para la prevencién de algunas
enfermedades infecciosas y es una de las medidas de salud publica que mas
vidas ha salvado. Muchas veces las madres no llevan a sus nifios a que se
les administre las vacunas puesto que existen factores que impiden el
cumplimiento de calendario de vacunacion. Las consecuencias de la no
vacunacion oportuna, se expresan de diferentes maneras, como la perdida de
las dosis de refuerzo de las vacunas, incrementado asi las probabilidades de

contraer enfermedades inmunoprevenibles.

Durante la pandemia, la aceptacion de la vacuna es una discusion relevante
debido a la cuarentena, desinformacion, desconfianza y teorias de la
conspiracion que han obstruido la adopcién de medidas de mitigaciéon
comunitaria contra las enfermedades y en el cual las vacunas no han sido

ajenas. (2)
El informe final del estudio, se presenta en 04 capitulos:

En el capitulo |, se aborda el problema de investigacién, donde se fundamenta
y justifica el estudio, asimismo se define el propésito del estudio, se menciona
las limitaciones, se formula los problemas, los objetivos y las hipoétesis del
estudio. Por otro, lado se definen las variables, y se operacionalizan dichas

variables.

En el capitulo 11, se sustenta el marco teérico en la cual esta basado el estudio,
para lo cual se describen los antecedentes de investigacion, las bases teoéricas

del estudio, y las bases conceptuales referente a las variables.



En el capitulo lll, Se describe el marco metodolégico del estudio, donde se
definen el &mbito de recoleccion de datos, la poblacion y muestra para el
estudio. Asimismo, se establecen el nivel y tipo de estudio, el disefio de
investigacion, las técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, la
validacion de dichos instrumentos, el procedimiento de recoleccién de datos,
el plan de tabulaciéon y andlisis de datos, y los aspectos éticos de la

investigacion.

En el capitulo IV, se presentan los resultados descriptivos e inferenciales del
estudio, asi como también se realiza la discusién de los resultados. Y, por
altimo, se establecen las conclusiones del estudio, se plantean

recomendaciones en funcién de las conclusiones.
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CAPITULO |. PROBLEMA DE INVESTIGACION
Fundamento del problema de investigacion

La vacunacién oportuna protege a los individuos y las comunidades, al
tiempo que reduce las posibilidades de que se produzcan brotes de
enfermedades prevenibles. (1) Es por esto que una oportuna
vacunacion a los nifios es la mejor herramienta para la prevencion de
algunas enfermedades infecciosas y es una de las medidas de salud
publica que mas vidas ha salvado. Muchas veces las madres no llevan
a sus nifios a que se les administre las vacunas puesto que existen
factores que impiden el cumplimiento de calendario de vacunacién. Las
consecuencias de la no vacunacion oportuna, se expresan de
diferentes maneras, asi como la perdida de las dosis de refuerzo de las
vacunas, incrementado asi las probabilidades de contraer

enfermedades inmunoprevenibles.

La norma técnica de vacunacion N° 141-MINSA/2018/DGIESP. Tiene
por finalidad proteger a la poblacién peruana de los riesgos de contraer
enfermedades prevenibles por vacunas, la medida que mas beneficios
ha aportado a la humanidad son las vacunas enfermedades epidémicas
como la viruela han sido eliminadas, otras enfermedades como el polio
y sarampién se encuentran en vias de eliminacion, gracias a las
vacunas, y otras intervenciones se han evitado muerte y discapacidad

en nifios, producidos por enfermedades inmunoprevenibles.

Se entiende por factores de cumplimiento a aquellos elementos que
pueden condicionar una situacion entre ellos tenemos; al factor
sociodemograficos, econémico, cognitivos, institucional, accesibilidad,
cognitivo, y los factores del contexto de la pandemia por COVID-19.
Dichos factores fueron estudiados puestos que estos influyeron en el

cumplimiento de la vacunacion de los menores.

En el Centro de Salud Potracancha, acuden madres con nifios menores
de un afo, muchos de ellos incumpliendo con la vacunacién. En razon
a esto, se vio la necesidad de estudiar a fondo tal problema, para luego

plantear soluciones que sean efectivas en el cumplimiento del esquema
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de vacunacién en nifilos menores de un afo en el Centro de Salud

Potracancha de Huanuco.

La incidencia en cuanto a la accesibilidad al Centro de Salud
Potracancha, donde las madres con nifios merecen una adecuada
atenciéon para que los factores no incidan de manera negativa en la
atencion de los nifios. Un nifio no vacunado (no inmunizado) en su
fecha programada muchas veces pierde la dosis indicada y esto puede
repercutir en su salud a mediano o corto plazo. La prevencion de que
esto ocurra se hace posible desde el primer nivel de atenciéon, donde el
profesional de enfermeria debe brindar orientaciones y conocimientos
a las madres para el cumplimiento del esquema de vacunacion, de tal
manera que se logre evitar la aparicion de la enfermedad en cualquier

punto de su aparicion

Por todo lo expuesto, resultd de gran interés realizar la presente
investigacion donde se planteé la siguiente interrogante ¢ Cuéles son
los factores asociados al cumplimiento de la vacunacion oportuna de
ninos/a menores de un afio del Centro de Salud Potracancha -
Huanuco, 20207?

Formulacion del problema de investigacion
Problema general

¢, Cuales son los factores que influyen en el cumplimiento de la
vacunacion oportuna en nifios menores de un afo del Centro de

Salud Potracancha - Huanuco, 2020?
Problemas especificos

v' ¢ Cuales son los factores sociodemograficos que se asocian a la
vacunacion oportuna en nifios menores de un afio del Centro de
Salud Potracancha - Huanuco, 2020?

v’ ¢Cudles son los factores econdmicos que se asocian a la
vacunacion oportuna en nifios menores de un afio del Centro de

Salud Potracancha - Huanuco, 2020?



¢, Cudles son los factores institucionales que se asocian a la
vacunacion oportuna en nifios menores de un afio del Centro de
Salud Potracancha - Huanuco, 20207

¢, Cuadles son los factores de accesibilidad que se asocian a la
vacunacion oportuna en niflos menores de un afo del Centro de
Salud Potracancha - Huanuco, 20207?

¢, Cudles son los factores cognitivos que se asocian a la
vacunacion oportuna en nifios menores de un afo del Centro de
Salud Potracancha - Huanuco, 2020?

¢,Cudles son los factores del contexto de la pandemia por
COVID-19 que se asocian a la vacunacion oportuna en nifios
menores de un afio del Centro de Salud Potracancha - Huanuco,
20207

1.3. Formulacién de los objetivos

Objetivo general

Determinar los factores que influyen en el cumplimiento de la

vacunacion oportuna en nifios menores de un afio del Centro de

Salud Potracancha - Huanuco, 2020.

Objetivos especificos

v

Determinar los factores sociodemograficos asociados al
cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios/a menores de
un afo del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020
Identificar los factores econémicos asociados al cumplimiento de
la vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio del Centro
de Salud Potracancha - Huanuco, 2020

Describir los factores institucionales asociados al cumplimiento
de la vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio del
Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020

Indicar los factores de accesibilidad asociados al cumplimiento
de la vacunacion oportuna de nifilos/a menores de un afio del
Centro de Salud Potracancha- Huanuco ,2020

Verificar si los factores cognitivos asociados al cumplimiento de
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la vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio del Centro
de Salud Potracancha - Huanuco, 2020

v' Determinar si los factores del contexto de la pandemia por
COVID-19 que se asocian a la vacunacion oportuna en nifos
menores de un afo del Centro de Salud Potracancha - Huanuco,
2020

Justificacion
El presente estudio se justifica por las siguientes razones:
A nivel practico:

El estudio se justifica desde el punto de vista practico ya que es de
suma importancia que cada nifio(a) reciba el esquema completo de
vacunas, segun edades, puesto que al no recibir sus vacunas antes de
cumplir el primer afio de vida puede aumentar las probabilidades de
contraer enfermedades inmunoprevenibles en sus presentaciones mas
graves. Por ello se buscara cuales son los factores en el incumplimiento
de la vacunacion oportuna de nifios y nifias menores de un afio en el
Centro de Salud Potracancha Huanuco 2020. De manera que al
encontrarse estos factores brindar conocimientos al Centro de Salud, a
la madre y al personal de enfermeria para que se puedan generar

estrategias de intervencion en estos factores.
A nivel sociocultural

Se justifica a nivel sociocultural puesto que los conocimientos y
creencias de las madres influyen de manera positiva 0 negativa en el
cumplimiento de la vacunacion oportuna de los nifios(as), ya que
muchas de las madres de acuerdo a su condicidon socioeconomica,
religién, grado de instruccion, etc. La investigacion tiene como finalidad
proporcionar informacion actualizada de los hallazgos obtenidos para
ser entregado a las autoridades correspondientes especialmente al

profesional de enfermeria encargado de la estrategia de ESNI.

El propésito de esta investigacion es identificar los factores en el

cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios y nifias menores de
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un afo ya que es un relevante problema dentro de las competencias
de enfermeria, luego de efectuado este proyecto de investigacion se
conocera el numero de factores en el cumplimiento de la vacuna
oportuna  de nifios menores de un afio, y se brindara las
recomendaciones necesarias a los profesionales de salud para que
disminuyan esos factores, contribuyendo asi a la mejora de la poblacion

y desatrrollo integral de los nifios y nifas.

De igual manera servira para la guia de otros investigadores de la
misma linea brindando asi la importancia que se merece a las vacunas
0 inmunizaciones. La investigacion tiene como finalidad proporcionar
informacion actualizada de los hallazgos obtenidos para ser entregado
a las autoridades correspondientes especialmente al profesional de

enfermeria encargado de la estrategia de ESNI.

El propésito de esta investigacion es identificar los factores en el
cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios y nifias menores de
un afio ya que es un relevante problema dentro de las competencias
de enfermeria, luego de efectuado este proyecto de investigacion se
conocera el numero de factores en el cumplimiento de la vacuna
oportuna  de nifios menores de un afio, y se brindara las
recomendaciones necesarias a los profesionales de salud para que
disminuyan esos factores, contribuyendo asi a la mejora de la poblacién

y desarrollo integral de los nifios y nifias.

De igual manera servira para la guia de otros investigadores de la
misma linea brindando asi la importancia que se merece a las vacunas

0 inmunizaciones
Limitaciones:

Una de las principales limitaciones se consider¢ la falta de cooperacion

de las madres de los nifios en el estudio, para suministrar informacion.

Las limitaciones fue que el estudio es de nivel relacional, por lo que no
es experimental y limita establecer causa efecto, por tanto solo se

percibira las percepciones y las actitudes.
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Formulaciéon de Hipotesis

Hipotesis general

HO:

Hi:

Los factores de cumplimiento no influyen en la vacunacién
oportuna en niflos menores de un afo del Centro de Salud

Potracancha - Huanuco, 2020.

Los factores de cumplimiento se asocian a la vacunacion
oportuna en nifios menores de un afo del Centro de Salud

Potracancha - Huanuco, 2020.

Hipotesis especificas:

HO;1:

Hili

HO>:

Hiz:

HOs:

His:

HO4:

Los factores sociodemograficos no estan asociados al
cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios/a menores

de un afo del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.

Los factores sociodemograficos estdn asociados al
cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios/a menores

de un afno del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.

Los factores econdmicos no estan asociados al cumplimiento
de la vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio del

Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.

Los factores econdmicos estan asociados al cumplimiento de
la vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio del

Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.

Los factores institucionales no estan asociados al cumplimiento
de la vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio del

Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.

Los factores institucionales estan asociados al cumplimiento de
la vacunacion oportuna de niflos/a menores de un afio del

Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.

Los factores de accesibilidad no estan asociados al
cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios/a menores

de un afno del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.
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His: Los factores de accesibilidad estan asociados al cumplimiento
de la vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio

Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.

HOs: Los factores cognitivos no estan asociados al cumplimiento de
la vacunacion oportuna de niflos/a menores de un afio del

Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.

His: Los factores cognitivos estan asociados al cumplimiento de la
vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio Centro de

Salud Potracancha - Huanuco, 2020

HOs: Los factores del contexto de la pandemia por COVID-19 no
estan asociados al cumplimiento de la vacunacién oportuna de
ninos/a menores de un afio del Centro de Salud Potracancha -
Huénuco, 2020.

His: Los factores del contexto de la pandemia por COVID-19 estan
asociados al cumplimiento de la vacunacion oportuna de
ninos/a menores de un afio Centro de Salud Potracancha -
Huénuco, 2020

Variables
Variable independiente
Factores de cumplimiento
Variable dependiente
Vacunacion oportuna
Definicion tedricay Operacionalizacion de variables

Factor: Son aquellos elementos que pueden incidir en la decision del
cumplimiento, aceptacion y administracion de la vacuna a los nifios

menores de las madres del Centro de Salud.

Factores econOmicos: Hace referencia a el ingreso econémico como
sustento basico de la poblacién en estudio en cuanto a los gastos que

genere la madre para acudir al Centro de Salud.
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Factores institucionales: Alude a la distancia que se encuentra el
Centro de Salud del domicilio de la madre, asi como el tiempo de

espera de la atencion, trato de calidad, etc.

Factores cognitivo: Es lo que la madre percibe en el momento de la
atencion y lo que aprende en ello, asi como los conceptos beneficios

importancia los momentos, etc.

Factor de cumplimiento: Es el grado de apego de las madres a las
indicaciones brindadas por el profesional de enfermeria en cuanto a la
importancia y beneficios de completar adecuadamente el esquema de

vacunacion.

Vacunacion: Es el proceso de inmunizacion mediante la aplicacion de

virus bacterias atenuadas.

Vacunacion oportuna: Las vacunas constituyen una de las
medidas sanitarias que mayor beneficio ha producido y sigue
produciendo a la humanidad, previenen enfermedades que antes
causaban grandes epidemias, muertes y secuelas. Las vacunas
benefician tanto a las personas vacunadas como a las personas no

vacunadas y susceptibles que viven en su entorno (inmunidad de

grupo)
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VARIABLE

DEFINICION DE LA
VARIABLE

DIMENSION

INDICADOR

VALOR FINAL

ESCALA DE
MEDICION

VARIABLE IND

EPENDIENTE

FACTORES
DE
CUMPLIMIENTO

Elementos que pueden
incidir en la decision
del cumplimiento,
aceptacion de la
vacuna a los nifos
menores de las madres
del Centro de Salud.

Edad de la madre

¢< 319 anos
20 a 29 afios
¢ 30 a 44 afos
> a 45 anos

Categorica

Grado de Instruccion

e lletrada

e Primaria

e Secundaria
e Superior

Ordinal

Factores
sociodemogréficos

Ocupacion

e Ama de casa

e Trabajadora
dependiente

e Trabajadora
independiente

Nominal

Numero de Hijos

1 hijo

e 2 hijos

¢ 3 hijos

¢4 a mas hijos

Ordinal

Factores
econdmicos

Ingreso econémico

e< a 699 soles

¢ 700 a 999 soles

¢ 1000 a 1499 soles
>3 1500 soles

Categorica
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Tiempo de espera de

5 al10 minutos

la atencion e 15 a 20 minutos Nominal
e 25 a 30 minutos
Horarios de atencion * Adecuado Nominal
e |nadecuado
eenfermera
Factores Consejeria e Amigo Nominal
institucionales e Pariente
ebuena
Calidad de atencion eregular Nominal
e deficiente
Disponibilidad ~ de | *>'€MPre -
vacunas e A veces Nomina
e Nunca
e< 5 min
Tiempo de llegada al | 6 a 10 min -
Centro de Salud e11 a 20 min Categorica
e>a 21 min
Factor e Caminando
Accesibilidad i
Tipo de transporte :'(\:A?(i?gt'vo Nominal
e Taxi
Distancia * Kilémetros Intervalo
Factores cognitivos | Importancia * Conoce Nominal

e Desconoce
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Edad para las | eConoce Nominal
vacunas e Desconoce
Enfermedades que | e« Conoce .
. Nominal
previene las vacunas | e Desconoce
Reacciones de las | eConoce Nominal
vacunas e Desconoce
Aislamiento *Si Nominal
e NO
Factor del contexto . L, o Si Nominal
de la pandemia por Desinformacion oNo
COVID-19 Infeccion  por el | oSi Nominal
coronavirus  SARS- | eNO
CoV-2
VARIABLE DEPENDIENTE
Es el proceso de|BCG Dosis de RN
inmunizacion mediante | HVB Dosis de RN
la aplicacion de virus | IPV Dosis de 2 y 4 meses
bacterias atenuadas de
manera oportuna segun | APO Dosis de 6 meses
) el calendario de _ e Cumple
VACUNACION vacunacién Pentavalente Dosis de 24 y 6 Nominal
OPORTUNA meses * Nocumple omina
Neumococo Dosis de 2 y 4 meses
Rotavirus Dosis de 2 y 4 meses
Influenza Dosis de 6 y 7 meses

Pediatrica
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VARIABLE DE CARACTERIZACION

Datos generales
del nifio

Genero Género al _ Que Mascul_lno Nominal
pertenece el nifio Femenino
12 a 15 meses
Edad Edad en meses 16 219 meses Categorica

20a 24
meses
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II. MARCO TEORICO
Antecedentes

Para los antecedentes de investigacion se consideraron trabajos
similares o relacionados con el tema objeto de estudio, que aportan
informacion valiosa para definir y delimitar la investigacién que se

presenta a nivel internacional, nacional y local.
Antecedentes Internacionales

Pirelli L, en su investigacion desarrollada en Buenos Ayres argentina,
refiere que la pandemia de COVID-19 ha generado un gran impacto en
términos sanitarios, econdémicos, politicos y sociales en todo el mundo.
Hasta este el momento no existe tratamiento curativo y los esfuerzos
se han concentrado en frenar la propagacion de la enfermedad y de
esta forma mitigar el dafio. La inmunidad de la poblacion a través de la
vacunacién se plantea como la estrategia mas racional para frenar la
transmision del SARS-CoV-2. Alrededor del mundo cientos de grupos
de investigacion han emprendido el desarrollo de vacunas con este
objetivo. Describe las caracteristicas que idealmente deberia tener la
vacunacion contra la COVID-19. También describe las diferentes
tecnologias, muchas de ellas novedosas, utilizadas en el desarrollo de
estas vacunas y se resumen en tablas aquellas que se encuentran en
fases avanzadas de investigacion clinica. Finalmente, detalla para
aguellas vacunas que los hayan presentado, los datos preliminares de
eficacia y seguridad a partir de la recopilacién de comunicaciones
oficiales. En su estudio recopila informacion proveniente de articulos
cientificos revisados por pares, articulos no revisados por pares,
informes de diferentes plataformas de rastreo del desarrollo de vacunas
y comunicaciones oficiales por parte de las empresas o institutos de
investigacién que lideran los ensayos de las potenciales vacunas en
estudio. (3)

Escobar Diaz, F; Osorio Merchan, MB; De la Hoz Restrepo, F. en su
estudio titulado “Motivos de no vacunacién en menores de cinco afnos

en cuatro ciudades colombianas” tuvo como objetivo principal, conocer
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las barreras y los motivos de no vacunacién en nifios y niflas menores
de cinco afios en algunas ciudades de Colombia. El estudio fue de
enfoque cualitativo basado en entrevistas y grupos focales a personal
de salud y cuidadores en cuatro ciudades colombianas seleccionadas
de acuerdo a diferentes coberturas de vacunacién y densidades
poblacionales. Los resultados evidenciaron diferentes factores que
pueden influir en el incumplimiento de los esquemas de vacunacion en
los dos municipios con baja cobertura, como el temor a la reaccion post
vacunal, las condiciones socioeconémicas, geograficas y de seguridad
de la poblacién, las condiciones laborales del personal de vacunacion,
los problemas administrativos y econémicos y el desarrollo precario de
los sistemas de informacién. Concluyé que desde el punto de vista
cualitativo, los equipos de vacunacion y los cuidadores destacaron
aspectos sociales e institucionales que contribuyen o limitan el
cumplimiento de las coberturas de vacunacién en las ciudades que

participaron en el estudio. (3)

Salas Mendoza, CA; Ibarra Gonzalez, I1A; Pabon Rodriguez, JF en su
investigacién tuvo como objetivo general es establecer la asociacion
entre los factores sociodemograficos, econdmicos, culturales,
psicoldgicos del cuidador y los factores clinicos propios del usuario en
el no cumplimiento del Esquema Nacional de Vacunaciéon, en nifios
menores de 6 afios, en el municipio de Ibagué, durante el afio 2016. El
estudio fue de tipo Epidemiolégico, observacional, analitico de casos y
controles, la informacion se obtuvo del tercer monitoreo de vacunacion
del municipio de lbagué, aplicando un instrumento a los cuidadores de
los menores de 6 afios. Para la caracterizacion y asociacion de los
factores se utilizé un analisis univariado y bivariado, y se controlaron
los factores de confusién mediante un andlisis multivariado. Resultados
mostraron que: los factores sociodemograficos (el estado civil, la
escolaridad, el tiempo de traslado a los servicio de vacunacion), en los
factores psicoldgicos (pensamiento errado de enfermedad del menor
de 6 afios), en factores culturales (consideracion de no estar afiliado es

un impedimento para el acceso a los servicios de vacunacion, la
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inasistencia a las citas de vacunacion, el desconocimiento de la
importancia de las vacunas), se evidencio asociacién significativa con
los menores de 6 afios con esquemas de vacunacion incompletos. Se
evidencio que los factores econdémicos no mostraron asociacion, y en
los factores propios de los nifios se identificd que, si al menor 11 se le
contraindica una vacuna o se hospitaliza se asocia al incumplimiento
de los esquemas de vacunacion. Al ajustar las variables por multiples
confusores se encontré las siguientes asociaciones, a medida que
asciende la edad en los nifios, cuando el cuidador tiene el pensamiento
de que el nifio/a se encuentra enfermo y deja de llevarlo a vacunar, la
no asistencia cumplida a las citas de vacunacion y el temor a
reacciones posteriores a la vacunaciéon presentaron una asociacion con
significacion estadistica. Concluy0 se hace necesario establecer
acciones encaminadas a disminuir el temor y falsos pensamientos
sobre las vacunas, realizando campafas individuales y colectivas por
medio de un programa educativo sobre vacunacion en los sitios donde
se ofrezca el servicio, de forma obligatoria, ademas de ofrecer
informacion por medio de volantes en las salas de espera de los
programas de vacunacion (4).

Bernal Ruano, SY. Realiz6 un estudio descriptivo, retrospectivo sobre
los principales factores relacionados con las bajas coberturas de
vacunacién en niflos menores de dos afios, 2010 — 2011, residentes en
el area geografica del Centro de Salud de Amatitlan, Area de Salud
Guatemala Sur, donde las coberturas de vacunacién se encontraban
por debajo de = 95%. Los resultados del estudio determinaron que hijos
de una familia numerosa (cuatro o mas), con padres con baja
escolaridad (primario, basico y diversificado) y residentes en éarea
urbana, corren el riesgo de no ser vacunados, oportunamente, 0 no
completar el esquema de vacunacién. La etnia y la religiébn no parecen
influir sobre la decision de vacunar a los nifios, de acuerdo a los
resultados del presente estudio. Las madres son las que deciden
cuando llevar a sus hijos a vacunar, este cambio de comportamiento,

aun no ha incidido en el cumplimiento de las coberturas. Esta situacion
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podria estar influida en alguna forma por la ocurrencia de eventos
(fiebre, irritacion, llanto), supuestamente, atribuidos a la vacunacion
(74%). El personal de salud brind6 informacién sobre la importancia de
la vacunacion oportuna, porcentaje aun muy bajo (médico: 48%;
enfermera: 35%). Los resultados permitieron identificar factores sobre
los cuales es posible generar cambios de actitud en las madres y
personal de salud para incidir en la vacunacién oportuna, completar
esquema y el abordaje de estrategias para incrementar y garantizar

coberturas homogéneas de vacunacion. (5)

Sangoluisa Rosales, JM; Carrion Morales, MK; Rodriguez Diaz, JL;
Parcon Bitanga, M. realizo un estudio cuyo objetivo fue identificar los
factores que afectan al proceso de inmunizacion en la comunidad
étnica Chachis. El fue de enfoque cuantitativo, descriptivo y de corte
transversal, dirigida a las familias con nifilo/as de hasta cinco afios de
edad en la comunidad étnica Chachis, Santo Domingo de los Tsachilas-
Ecuador del 15 abril al 10 agosto del afio 2018. La poblacién estuvo
conformado por 170 nativos de la comunidad Chachis, a los que se les
aplicé criterios de inclusion y exclusién, la muestra fueron 30 miembros
de la comunidad. En los hallazgos encontrados se evidenciaron que el
proceso de inmunizacion se ve afectado por factores como el nivel
instruccién académica, seguida por la realizacion de practicas propias
de su cultura y por no recibir un trato cordial por el personal de salud.
Concluyo que existe un inadecuado proceso de inmunizacion en la
comuna indigena Chachis motivado por factores socioculturales, lo que
trae consigo que dicha poblacién no se encuentra apta para enfrentar

enfermedades infecciosas prevenibles. (6)

Vallejo Carrasco, RD. En su tesis desarrollada tuvo como objetivo
determinar los factores asociados al incumplimiento del esquema de
vacunacion en nifios de 0 a 5 afios de edad de un subcentro de la
ciudad de Guayaquil. El estudio fue de tipo descriptivo con enfoque
prospectivo, de método cuantitativo y disefio transversal. La poblacion
fueron 50 nifios junto sus cuidadores. El instrumento de recoleccion de

datos se plasmé en una encuesta tipo cuestionario de preguntas
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multiples de las cuales se obtuvieron los siguientes resultados, en base
al sexo 50% son varones y mujeres, la edad los nifios de 1 afios los
gue obtuvieron un 30% y 28% de 4 a 6 meses, el grupo étnico mas
afectado fue mestizo con 66% .Con respecto a los cuidadores el sexo
mayoritario fue de 76% femenino, en edades hubo un 34% de 26 a 35
afos, el grupo étnico con mayor incumplimiento resulto el grupo
mestizo con el 68% .El factor que ocasiono el mayor incumplimiento del
esquema de vacunacion fue el tiempo con el 40% y la complicacion que

se presento fue la gastroenteritis con el 12%. (7)

Ocampo Silva KE. En su investigacion tuvo como objetivos, Identificar
los factores pediatricos, sefialar los factores institucionales y establecer
los factores maternos, que influyen en el incumplimiento del esquema
de vacunas de los nifios menores de 24 meses. El estudio fue de tipo
descriptivo, trasversal, en el cual se aplicé una encuesta a madres de
nifios menores de 24 meses del Centro de Salud. Los hallazgos revelan
gue los nifios con retraso o abandono del esquema de vacunas se
encuentran en edades entre 13 a 24meses; la mitad de los nifios no
fueron vacunados por las reacciones post vacuna y porque estaban
enfermos el dia de la vacuna; mas de la mitad de las madres refieren
gue siempre encuentran las vacunas que necesita, en menos
porcentaje que las citan para otra fecha; asi mismo refieren que el trato
solo a veces es amable. Entre los factores pediatricos el mayor
porcentaje de nifios con esquemas de vacunacion incompletos son de
edades entre 13 a 24 meses. Entre los factores institucionales mas de
la mitad de las madres refieren que siempre encuentran las vacunas
gue necesitan, en menores porcentajes expresan que las citan para
otra fecha. En relacion a los factores maternos, son madres jévenes
entre las edades de 20 a 24 afios, con un nivel de instruccion entre

primaria y secundaria. (8)

Lema Chicaiza, BM; Jiménez Peralta, LA. En su tesis desarrollada cuyo
objetivo fue, evaluar el rol educador del profesional de Enfermeria en
el cumplimiento del esquema de inmunizacion en el Centro de Salud

Tipo “B” Salcedo. La investigacion fue de enfoque cuantitativo, con un
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disefio de campo con un corte transversal, la poblacion esté constituida
por los padres de familia o cuidadores de los 465 nifilos menores de 1
ano de edad que acuden al Centro de Salud Tipo “B” Salcedo, la
muestra fue de 211 participantes, se aplicé un instrumento ya validado
por dos estudios que permitié evaluar la eficacia del rol educador del
profesional de Enfermeria, establecer el nivel del conocimiento y
determinar el grado de importancia de las vacunas. En los resultados
respecto a las caracteristicas sociodemogréficas, se puede observar
gue la mayoria de la muestra se encontré entre los 20 a 35 afios de
edad, con un nivel de instruccion secundaria con un 30,6%, el 51% con
un trabajo independiente y la mayoria de los participantes fueron
padres de familia. En cuanto al rol educador del profesional de
Enfermeria, se evidencio que el 100% reciben informacion acerca de
las vacunas, asimismo en el registro de la fecha de la vacuna fue
positiva de 94,7%, el 99,5% se brind6 informacién de las reacciones
adversas y un 100% se educo sobre los cuidados, ademas el nivel de
satisfaccion de los usuarios del Centro de Salud Tipo “B” Salcedo fue
de un 91,9%. Con respecto al nivel de conocimiento alcanzan un
porcentaje de un 84,8% y la importancia del uso de las vacunas con el
98,1%, y el 19% de la poblacion de estudio sugiere que no falte las
vacunas. Concluyo que la relacién entre el rol educador del profesional
de Enfermeria y el cumplimiento del esquema de inmunizacion, tiene
alto valor cientifico, ya que la Enfermeria comunitaria es responsable
de las vacunas en los diferentes grupos de edad, de esa manera en el
proceso de vacunacion, la educacion es la parte esencial para cumplir

con el esquema de inmunizacion de forma oportuna y eficaz. (9)

Diaz Ortega, JL; Ferreira Guerrero, E; Trejo Valdivia, B; Téllez Rojo,
MM; Ferreyra Reyes, L; Hernandez Serrato, M; Montoya Rodriguez,
AA; Garcia Garcia, L. en su estudio tuvo como objetivo evaluar
cobertura de vacunacion en nifios y adolescentes. El estudio fue
basado en los resultados de la Encuesta Nacional de Salud y Nutricion
2012. Donde se evidencio que la cobertura en menores de un afo fue

<70% para tres vacunas y menor a 50% para cinco vacunas. En nifios
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de 15 a 23 meses fue 59.8% para cuatro vacunas y 51% para seis, a
los seis afios 93.2% tenian una dosis de SRP. Cobertura para tres
vacunas en adolescentes fue menor a 50%. Proporcidbn de no
vacunados fue 4.7% en menores de un afo, 0.2% en 15 a 23 meses,
6.8 % a los seis afios y 37% en adolescentes. Cobertura de BCG, HB
y heumococo en menores de un afio y de SRP a los 15 a 23 meses fue
mayor a 80%. Analfabetismo materno y de adolescentes fueron
variables explicativas de esquema incompleto. Concluyo que se
requiere fortalecer el sistema de informacién, promocién de la salud,
capacitacién y vacunacion diaria sin horarios restrictivos, asegurando

abasto oportuno y suficiente de vacunas. (10)
Antecedentes Nacionales

Herrera Afazco, P; y col; en su estudio desarrollado con el objetivo de
determinar la prevalencia y factores asociados a la intencién de
vacunaciéon (IDV) contra la COVID-19 en el Peru. El estudio fue
transversal analitico utilizando la encuesta realizada por Universidad de
Maryland, EUA, en Facebook. Las variables dependientes fueron la
IDV. Calcularon razones de prevalencia (RP) crudas y ajustadas, con
sus intervalos de confianza al 95% (IC95%), mediante modelos lineales
generalizados de la familia Poisson, para evaluar la asociacion de
variables sociodemogréficas, cumplimiento de estrategias comunitarias
de mitigacion, sintomas de COVID-19, salud mental y aceptacion de la
vacunacién ante la recomendacion (AVR) por diversos actores y
autoridades sanitarias, con la IDV. Los hallazgos encontrados muestran
gue la prevalencia general de IDV fue de 74,9%. Se asocié a menor
prevalencia de IDV el sexo femenino, vivir en un pueblo o zona rural y
la AVR de politicos. Contrariamente, tener sintomas de COVID-19,
inseguridad econdmica, miedo a que un familiar enferme de COVID-19,
sintomas depresivos y la AVR de familiares y amigos, trabajadores de
la salud, organizacion mundial de la salud y funcionarios del gobierno
se asociaron con mayor prevalencia de IDV. Tres cuartas partes de los
encuestados manifiestan IDV. Existen factores potencialmente

modificables que podrian mejorar la aceptacion de la vacuna. (2)
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Lizana Ramén, N. En su estudio cuyo objetivo fue determinar los
factores socioculturales asociados al cumplimiento del calendario de
vacunas en nifios menores de un afio del Hospital referencial de
Ferrefiafe 2016. El estudio fue de tipo descriptivo relacional,
observacional, la poblacion estuvo conformada por 416 madres de
ninos menores de un afio inscritos en estrategia sanitaria de
inmunizaciones; la muestra fueron 118 madres se les evalu6 con el
Cuestionario de Factores Socioculturales y la Matriz de Analisis del
calendario de Vacunaciéon. Respecto al procesamiento estadistico, se
trabaj6 con el programa SPSS, utilizando el estadistico Gamma, dentro
los principales hallazgos de factores sociales tenemos el 73,7% de
madres tienen ocupacién amas de casa; estado civil convivientes
60,2% y condicion socioecondémico media 61,1%. Factores culturales
destaca que el 94,1% de madres consideran muy necesario la utilidad
de las vacunas; 91.5% refieren tener conocimiento de todas las
vacunas Yy el 55,1% consideran que las vacunas son importantes para
prevenir enfermedades ademas existe asociacion entre los factores
sociales: ocupacion de la madre (p=0,009), condiciéon socioecondémica
(p =0,003), facilidad de acceso (p =0,013). El estudio concluyo que las
vacunas que presentan un menor porcentaje de cumplimiento, son IPV
2da dosis con (29,7%), Hepatitis B con un (28,8%). (11)

Saavedra Tocto, SJ. En su investigacion cuyo objetivo determinar la
relacion que existe entre los factores socioculturales y el cumplimiento
oportuno del esquema de vacunacion en nifios menores de cinco afios
atendidos en el Centro de Salud San Ignacio. La investigacion fue
descriptivo relacional de transversal. La muestra lo conformaron 300
madres de nifios menores de cinco afios, se determind
probabilisticamente utilizando el muestreo estratificado; a quienes se
les aplicd una guia de entrevista estructurada. Se concluye que los
factores sociales de las madres de nifilos menores de cinco afios en su
mayoria pertenecen al grupo etario adulto joven (20-24 afios), de
estado civil conviviente, con educacidn secundaria completa,

ocupacién amas de casa. Las madres de nifios menores de un afio y
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de un afio de edad proceden de zona rural y las que tienen nifios de
dos a cuatro aflos provienen de zona urbana; acuden al servicio en
vehiculos y el tiempo de espera es mayor a treinta minutos. Los factores
culturales de las madres de los nifios menores de cinco afios respecto
a las costumbres, creencias y conocimientos son inadecuados. Las
madres de nifios menores de un afio y de un afio cumplieron
oportunamente con el esquema de vacunacion y las que tienen nifios
de dos a cuatro afios de edad no cumplieron. Existe relacion
significativa entre el cumplimiento del calendario de vacunacion y la
edad, ocupacion y acceso geografico en nifios de un afio (P< 0,05). Y
entre el cumplimiento del calendario de vacunacion y el acceso

geografico en nifios de dos afios de edad (P< 0,05) (12)

Quevedo Saldafia, DA. En su tesis tuvo como objetivo determinar los
factores que intervienen en el incumplimiento del control CRED del nifio
y la nifia menor de dos afios CMI Tablada de Lurin, Material y método.
El estudio fue de nivel aplicativo, tipo cuantitativo, método descriptivo
simple de corte transversal. La poblaciéon muestral estuvo compuesta
de 25 madres. La técnica fue la entrevista, y el instrumento un
cuestionario aplicado previo consentimiento informado. Resultados. En
relacion a los factores que intervinieron en el incumplimiento del control
CRED del nifio y la nifia menor de dos afios en el CMI Tablada de Lurin,
se encuentra que del 100% (25%) de madres entrevistadas refirieron,
100% (25) namero de profesionales de enfermeria insuficiente, 88%
(22) horario de atencion, 64% (16) tiempo de espera, 48% (12),
guehaceres del hogar, 48% (12) cuidado de hijos menores de edad,
24% (7) trabajo, 24% (7) horario de trabajo, 8% (2) informacion
brindada por la enfermera no es util, 8% (2) informacién brindada por
la enfermera no es clara, 4% (1) desconocimiento importancia del
control CRED, y 4% (1) tiempo para el control CRED inadecuado.
Concluyo que los factores que influyeron en el incumplimiento del
control CRED del nifio y la nifia menor de dos afios en el CMI Tablada
de Lurin, segun refirieron las madres entrevistadas, en su totalidad

manifest6 numero de profesionales de enfermeria insuficiente, en
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mayor porcentaje horario de atencion, un buen porcentaje tiempo de
espera demasiado, un porcentaje considerable por los quehaceres del
hogar, asi como por cuidado de hijos menores de edad, y en menor
porcentaje por trabajo y horario del mismo un minimo porcentaje pero
significativo consideraron que la informacién brindada por la enfermera
no es clara ni Gtil, seguido por desconocimiento importancia del control

CRED, y tiempo para el control inadecuado. (13)

Palomino Arucanqui, SB. En su investigacion cuyo objetivo fue
determinar los determinantes maternos y motivos de su incumplimiento
en la vacunacion de sus nifios menores de 1 afio puesto de salud
Bernales Pisco enero 2017. La investigacion fue de tipo descriptivo, no
experimental, transversal y cuantitativo. La muestra poblacional fueron
60 madres con sus respectivos niflos menores de 1 afio que fueron
tomados a través del muestreo no probabilistico. Resultados: Respecto
a la primera variable Los determinantes maternos demogréficos de las
madres respecto a quien lleva a su hijo a vacunarlo: ella mismo lo lleva
en 73% (44) con edades de 16 a 24 afos en 50%(30), proceden de la
costa en 50%(30) tienen 1 hijo el 43%(26); el tiempo para trasladarse
de su casa al Centro de Salud es menos de 10 minutos en 43%(26).
Los determinantes maternos culturales en un 83%(59) responden
correctamente sobre la importancia de las vacunas, el 68%(41)
responden correctamente sobre las funciones de la vacuna, tienen
secundaria en 50%(30). Los determinantes maternos sociales es el
horario de atencion en 67%(40); el 63%(38) consideran que la
informacion que le brinda el personal de salud despeja sus dudas,
predominan las casadas en 47%(28); en cuanto a la ocupacién el
42%(25) se encuentran sin empleo. Respecto a los motivos del
incumplimiento en la fecha indicada a la vacunacion, el 43%(26)
madres refieren por las dudas de la eficacia y seguridad de la vacuna,
el 37%(22) cree que la vacuna no lo protege de enfermedades a su
nifio, 37%(22) por miedo a los efectos de la vacuna (fiebre); 37%(22)
es porque llegaba tarde al Centro de Salud, 33%(20) por falta de

tiempo, 33%(20) por experiencia personal a los efectos secundarios, el
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27%(16) no tenia quien lleve a su nifio a vacunar, 23%(14) por
incomprension de la tarjeta de IV vacunacion, 22%(13) por miedo al

dolor y el 17%(10) porque creia que solo 1 dosis era suficiente (14).

Melgarejo Valverde, E.D en su estudio tuvo como objetivo conocer los
factores de riesgo materno asociado con el cumplimiento del calendario
de vacunacion del lactante menor de 1 afio. Nuevo Chimbote. Fue de
tipo descriptivo correlacional y de corte transversal; sustentado en el
Enfoque de Riesgo. La muestra fue de 20 madres con su nifio menor
de un afo del Puesto de salud 3 de Octubre, quienes cumplian con los
criterios de inclusion. Los datos se recolectaron a través de los
Instrumentos: cuestionario sobre factores de riesgos materno y la ficha
de andlisis de contenido del registro del calendario de vacunacion;
presentando los resultados en cuadros estadisticas con promedios y
gréficos de relaciéon directa. Concluyo que el 65% de las madres con
sus hijos lactante menor de un afio del puesto de salud 3 de octubre
cumplen con el calendario de vacunacion y el 35% de las madres no lo
cumplen. Dos de los Factores de riesgo materno internos: edad
materna y conocimiento se relacionan de manera significativa con el
cumplimiento del calendario de vacunacion del lactante menor de un
afo del puesto de salud 3 de octubre (p < 0.05), mientras el grado de
instrucciéon, numero de hijos y ocupacibn no se relacionan
significativamente. Los Factores de riesgo materno externos: horario de
atencion, informacion oportuna, trato del personal se relacionan de
manera significativa con el cumplimiento del calendario de vacunacion
del lactante menor de un afio del puesto de salud 3 de octubre (p <
0.05), a diferencia del tiempo de espera donde no se relaciona de
manera significativa con el cumplimiento del calendario de vacunacion
(15)

Bedoya Cruz, MM; Santamaria Flores, GJ. En su tesis tuvo como
objetivo establecer los factores asociados al incumplimiento del
esquema de vacunacion en madres de nifios de 1 a 5 afios en el Centro
de Salud San Agustin de Cajas — Huancayo — 2017, el estudio fue

correlacional; de una poblacién de 340 madres de nifios de 1 a 5 afios,
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la muestra fueron 124 madres, a las que se les aplico el “Cuestionario
de Factores de Incumplimiento del Esquema de Vacunacion en
Madres”. Los resultados evidenciaron; el incumplimiento del esquema
de vacunacion es de 39.5%, el 26,6 % de madres no cumplieron con la
vacuna de Neumococo, el 21,77% a APO, 12,1% de Influenza, 33% de
AMA y 46% de DPT. Los factores asociados al incumplimiento del
esquema de vacunacion son los factores socioculturales como: No
pertenecer a un programa social, miedo a las reacciones que produce
la vacuna, bajo nivel de conocimiento sobre las vacunas, creencias
sobre que alguna enfermedad grave podria darle a su nifio si no se
vacuna; factores personales como edad, grado de instruccion, nimero
de hijos, y ocupaciéon de la madre y los factores institucionales como
tiempo de espera, como se siente con la atencion recibida, y
disponibilidad del biologico (p<0.05) (16)

Rodriguez Gallardo, LL. En su investigacion tuvo como objetivo
identificar los factores que determinan el incumplimiento del esquema
de vacunacion en madres de una institucion educativa en San Juan de
Lurigancho -2019. El material y método empleado fue: cuantitativo de
tipo descriptivo, no experimental de corte transversal la muestra estuvo
conformada por 50 madres de una institucion educativa del nivel inicial
con calendario de vacunacion incompleto. Se utilizé la técnica de la
encuesta y el instrumento fue un cuestionario. Los resultados fueron;
que el factor sociodemografico guarda mas relacion con el
incumplimiento con un 94%, el factor Institucional tuvo como resultado
un 88% como segundo factor relacionado en el incumplimiento del
esquema de vacunacion. Y por ultimo el factor cognitivo con un 82%.,
finalmente concluyo, que el factor relacionado al incumplimiento del
esquema de vacunacion en madres de una Institucion Educativa en
San Juan de Lurigancho-2019 es el Sociodemografico, segundo el

Factor Institucional y por ultimo el Factor Cognitivo. (17)

Upiachihua Salinas, HE, en su estudio tuvo como objetivo determinar
la relacién que existe entre los Factores Sociodemograficos, culturales

y el Cumplimiento del Calendario de Inmunizaciones en Lactantes. PS
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I-2 Masusa, el método empleado fue el cuantitativo y el disefio no
experimental, transversal, correlacional, La muestra estuvo constituida
por 154 madres que acudieron al programa de inmunizaciones. El
instrumento  utilizado fue un cuestionario sobre factores
sociodemograficos y culturales, validez 92,4%, confiabilidad 95%. Los
resultados fueron: De 154 (100%), 58,4% son convivientes, 61,7%
tuvieron trabajo independiente, 64,9% tuvieron entre 20 a 30 afios,
59,9% tuvieron entre 2 a 3 hijos, 75,3% proceden de la zona urbano-
marginal, 50,0% tuvieron educacion primaria, 39,0% presento un nivel
de conocimiento bajo, mientras que el 61.1 % presentaron un nivel de
conocimiento medio/ alto. Se encontrd relacion estadistica entre el
estado civil p=0,000; edad p= 0,035; namero de hijos p= 0,019, lugar
de procedencia p=0,013, grado de instruccion p=0,000 Conocimiento
p= 0,000y el cumplimiento del calendario de inmunizaciones. No existe
relaciéon estadistica entre la ocupacion y el cumplimiento del calendario

de inmunizaciones p=0,060. (18)

Evangelista Vasquez, LB; Laura Capcha, Z; Sedano Torres, S. en su
tesis cuyo objetivo fue identificar los determinantes que influyen en el
incumplimiento del calendario de vacunacion en los menores de un afio
en el Centro de Salud Juan Parra del Riego El Tambo Huancayo 2015.
El estudio fue de tipo cuantitativo, descriptivo, relacional, explicativo,
prospectivo, transversal y analitica. EI muestreo fue no probabilistico,
por conveniencia que consistira en visitar las viviendas de los nifios que
incumplen a su calendario de vacunacién en los 7 sectores de la
localidad siendo la distribucion de la muestra proporcional. El
cuestionario estuvo compuesto por 16 preguntas y ficha de registro. El
andlisis estadistico fue mediante la Correlacion de Pearson.
Resultados. Se hallé el valor p = 0.000 siendo menor que 0.05
rechazando la hipotesis nula, y afirmando que los determinantes
influyen significativamente en el incumplimiento del calendario de
vacunacion de los menores de un afio en el Centro de Salud Juan Parra
del Riego 2016. Concluyo finalmente acerca de la influencia de los

determinantes en el cumplimiento del calendario de la vacunacién de
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los menores de un afios se observa que el 56,8% influye los bioldgicos,

en un 47,3% los socioculturales y en un 28,4% los institucionales. (19)
Antecedentes Locales

Pinto Lopez, F; Pinto Verde, LA; En su estudio tuvo como objetivo
determinar los factores que se relacionan con la aceptacién de la
vacuna pentavalente en madres de nifios lactantes del Centro de Salud
Potracancha — Huanuco, 2019. El estudio analitico con disefio
correlacional, tuvieron una muestra de 156 madres, a quienes se aplico
una guia de entrevista y una escala de aceptacion de vacuna
pentavalente en la recoleccion de datos. El analisis descriptivo se
realizé con medidas de frecuencia y en el andlisis inferencial se utilizd
la prueba de Chi Cuadrado de Independencia con un valor de
significancia p<0,05. Los hallazgos mostraron que 61,5% de madres
tuvieron aceptacion media y 38,5% aceptacion baja de la vacuna
pentavalente. Los factores sociodemogréficos que se relacionaron con
la aceptacién de la vacuna pentavalente fueron ser madre adulta,
proceder de zona urbana, ser ama de casa y pertenecer a programas
sociales. Los factores culturales que se relacionaron con la aceptacion
de la vacuna pentavalente fueron tener estudios de nivel secundario o
superior; no tener creencias erréneas sobre vacunacion y no tener
temor a las vacunas. Los factores cognitivos que se relacionaron con
la aceptacion de la vacuna pentavalente fueron conocer sobre la
proteccion de la vacuna, dosis de aplicacion, edades de aplicacion,
reacciones adversas y cuidados post vacunales de la vacuna
pentavalente, siendo todas estas relaciones significativas (p<0.05).
Concluyo que los factores sociodemograficos, culturales y cognitivos
se relacionaron con la aceptacion de la vacuna pentavalente en las

madres en estudio. (20)

Camac Lavado, Al; Cerron Saldafia, FR; Ruiz Astoray, S. en su
investigacion tuvo como objetivo determinar como influyen los factores;
demograficos, geograficos, socioeconomicos, culturales,
institucionales, administrativos y biologicos, en la vacunacion

Inoportuna en nifilos menores de 1 afo. El enfoque fue cuantitativo, el
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tipo de investigacion fue basica, prospectiva, transversal y descriptiva.
Los hallazgos evidenciaron que los factores demogréficos vy
geograficos; el 54% de las madres tienen entre 15 a 20 afios, el 64,6%
tienen domicilio estable y de ellas el 35,4% tienen condicién migrante,
el 52,6% proceden de la zona rural, y tienen entre 1 a 2 hijos, el 35,8%
de estas madres vienen de zonas geograficas lejanas y el 40% utilizan
como medio de transporte motocicletas. Entre los factores
socioecondmicos y culturales la ocupacion de la mayoria de las madres
es empleada; 59,6%, el 80% de ellas tienen instruccion secundaria, de
estado civil soltera; 44,6%,el 78,9% son de habla espafiol, el 54,4% de
ellas tienen sueldo minimo, el 40,7% de madres que no tienen ningun
ingreso econdmico, El 58,9% de la poblacién tienen religién catdlica,
asi mismo el 69,8% refirieron tener conocimiento sobre las vacunas y
un 30,2% manifestaron desconocer informacion sobre las vacunas. Los
factores institucionales y administrativos el 43,9% mencionan que el
trato que reciben es regular, el 71,9% consideran que el horario de
atencion es adecuado, y que el 84,6% son residentes. Entre los
factores bioldgicos, el 91,2% de las usuarias consideran que las
vacunas si producen reacciones en sus nifios, el 91,9% conocen que,

si existen contraindicaciones. (21)

Camarena Hilario; JM. En su investigacion titulada “factores que
influyen en la Desercion de vacunas en nifios menores de 5 afios,
realizado en el Centro de Salud Juan Parra del Riego, la poblacion
estuvo conformada 113 madres, Se usdé como instrumentos para
recoleccidon de datos el cuestionario y fue aplicado en las viviendas, en
las visitas domiciliarias, casa por casa, Los factores que influyen en la
desercion de vacunas en nifios menores de 5 afios, son los siguientes:
el grado de instruccién secundaria completa de la madre es de 58,4%,
el 40.7% de nifios desertores reciben el cuidado de la madre, cuando
acuden al establecimientos de salud a solicitar las vacunas refieren que
si hay cupos disponibles el 88,5% y que el tiempo de espera en el
vacunatorio es de 1 hora a 1 % horas para hacer vacunar a sus nifios.

En el factor maltrato que reciben manifiestan que al 30,1% les llamaron
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la atencién, el personal que les maltrata es el personal técnico en
enfermeria en un 44,2%, y que les exigen como condicion para su
atencion en el vacunatorio el pago de carnet de vacunaciéon al 44,5%.;
el 76,1% de las madres opinaron que si existen disponibilidad de
vacunas al momento de asistir al vacunatorio, y que el 79,6% de ellas
consideran que sus nifios no tienen las vacunas completas para su
edad. ElI 54% de las madres refieren que la reacciéon vacunal mas
frecuente que presentan los nifios es el llanto persistente post vacunal,
el 64,6% refieren haber recibido informacion para que puedan actuar
frente a las reacciones que deja la vacunacion, el 55,8% refieren como
falsas contraindicaciones a la fiebre 55,8%, la persona que brindd esa
informacion fueron las vecinas al 50,4%, y que la primera causa de
inasistencia al vacunatorio es la falta de tiempo de las madres de
familia. (22)

Cabrera Cecilio, MC; Pérez Paucar, GC; Salinas Avila, SK. En su
estudio realizado tuvo como objetivo determinar la influencia del nivel
de conocimiento de las madres de nifios menores de un afio sobre las
actitudes y préacticas de inmunizacion en el Centro de Salud Aparicio
Pomares, Huanuco — 2017.El estudio fue tipo cuantitativo, descriptivo,
correlacional, prospectivo, transversal, analitico y de metodo no
probabilistico, por conveniencia conformada por 56 madres con nifios
menores de 1 afio de ambos sexos, que asisten al consultorio de la
ESNI del C.S Aparicio Pomares. En la recoleccion de datos se utilizd
dos cuestionario y un test actitudinal que permitié la recoleccién de
datos de la muestra en estudio. Los resultados fueron los siguientes:
se determind la existencia de correlacion siendo moderada, positiva y
significativa (rs=0.666) con p = 0,000), entre el nivel de conocimiento y
las actitudes de las madres de niflos menores de 1 afio del Centro de
Salud Aparicio Pomares. En cuanto a la el nivel de conocimiento y las
practicas, se determind que existe correlacion siendo positiva, alta y
significativa (rs=0,752 con p = 0,000). Concluye que el nivel de
conocimiento influye positivamente sobre las actitudes y practicas de
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las madres de niflos menores de 1 afio den Centro de Salud Aparicio

Pomares. (23)

Blas Verde, YM; Cierto Chavez, JY en su investigacion tuvo como
objetivo el determinar la asociacion entre los factores familiares y el
incumplimiento del Esquema Nacional de Vacunacion en nifios
menores de 5 afos del Centro de Salud Ambo, 2019. El estudio fue de
enfoque cuantitativo, observacional, retrospectivo, trasversal vy
analitico, con aplicacion del disefio de casos y controles. La muestra
fue conformado por 35 casos (incumplen) y 35 controles (no
incumplen). El cuestionario fue diligenciado por las madres, y la
informacion respecto al estado vacunal se obtuvo del carné de control
de crecimiento y desarrollo. Para el analisis inferencial se utilizo el Chi
cuadrado (x2) homogeneidad y como medida de efecto el odds ratio
(OR), con IC 95% y un p<0,05. Resultados: Vivir a una distancia mayor
a 10 minutos con movilidad; la edad promedio de la pareja < 25 afios;
el ingreso mensual < 930 soles; la disfuncionalidad familiar; la violencia
intrafamiliar son factores asociados y de riesgo para el incumplimiento
de la vacunacion. Por otro lado, no se pudo demostrar diferencia en el
incumplimiento segun el abandono familiar [p > 0,05]. Los autores
concluyeron que existen multiples factores de riesgo familiares que
influyen en el incumplimiento del esquema nacional de vacunacion en
los nifilos menores de 5 afos que necesitan ser intervenidos para
mejorar las coberturas de inmunizacién a nivel local, regional y

nacional. (24)

Bueno Morales, MC. En su tesis el cual tuvo como objetivo establecer
la influencia de los determinantes maternos: demograficos, culturales y
sociales en el incumplimiento del esquema de vacunacién de su nifio
menor de un afio usuarios del Puesto de Salud de Malconga, Huanuco
2016. Metodologia: el disefio de estudio fue correlacional, con muestra
de 56 madres, la técnica aplicada en la recoleccion de datos fue la
entrevista mediante un instrumento de determinantes demograficos,
culturales, sociales y motivos de incumplimiento del esquema de

vacunacion. Los resultados obtenidos determinaron que el 44,6 %
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tienen primaria incompleta , referente al 80,4 % no tienen completo el
esquema de vacunaciéon y el 19,6% restantes si, la mayoria son por la
distancia del caserio, encontrandose que el 80,4 % caminan mas de 20
minutos para llegar a su puesto de salud. Los determinantes referidos
por el grupo que no vacuna a sus hijos como razones principales para
rechazar al programa de inmunizacion son: Mala o ninguna informacion

del programa y la dificultad para el acceso al puesto de salud. (25)

Mufioz Cantaro, D en su estudio tuvo como objetivo el determinar la
efectividad de la intervencién de enfermeria para mejorar el nivel de
conocimientos en gestantes sobre la vacunacion en el Centro de Salud
Supte San Jorge-Tingo Maria 2018. El estudio fue aplicativo
prospectivo cuasi experimental, con 18 madres gestantes. Se utilizo el
cuestionario y un plan educativo. Para analisis se utilizé la estadistica
descriptiva y la prueba de hipétesis T de Student para muestras
dependientes, siendo la unidad de analisis, gestantes regulares al
control prenatal del Centro de Salud Supte San Jorge. Los resultados
evidenciaron que la edad de las gestantes el [33% (6)] tienen entre los
26 a 31 afios; el [72% (13)] proceden de la zona urbana, con el [78%
(14)] con educacion de nivel secundaria; y [55% (10)] son convivientes;
el [839% (7)] son amas de casa y tiene trabajo independiente
respectivamente. En cuanto a conocimiento respecto a vacunacion
antes de la intervencion de enfermeria, el [61% (11)] con nivel de
conocimiento bajo ante vacunas, y el [39% (7)] de conocimiento medio.
Luego de la intervencién educativa resultaron cambios muy
significativos: el [83% (15)] con nivel de conocimiento alto, y el [17%
(3)] de conocimiento medio. Concluyo que demuestra efectividad en
mejora del conocimiento a vacunacion mediante la intervencién
educativa en madres gestantes en el Centro de Salud Supte San Jorge.
(26)

Curi Rodriguez, DC. En su tesis tuvo como objetivo determinar la
asociacion entre el conocimiento y la actitud de las madres para el
incumplimiento del calendario de vacunacién de nifios menores de 5

afios atendidos en el Hospital de Tingo Maria,2016. El estudi6 fue de
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tipo observacional de nivel descriptivo correlacionar, prospectivo
transversal. Se utiliz6 como técnica la entrevista y el instrumento el
cuestionario. La muestra estuvo conformada por 165 madres con sus
nifos menores de 5 afos, para el analisis de los datos se utilizo la
estadistica descriptiva. Los hallazgos obtenidos muestran: el 30% de
madres pertenece a la etapa de vida joven. El 64,0% procede de la
zona urbana. El 39,4% alcanza el nivel secundario. El 61,8% es ama
de casa. El 50,3% tiene conocimientos altos sobre vacunas. El 53,9%
de las madres tiene actitudes inadecuadas frente al cumplimiento del
calendario de vacunacién. No existe relacion entre nivel de
conocimiento y actitudes en las madres con un X2 = 3,084 y un valor
p= 0,214. Concluyo que no existe relacion entre el nivel de
conocimientos de las madres sobre vacunacion y las actitudes para el

cumplimiento del calendario de vacunacion. (27).



2.2.

34

Bases Teodricas
Virginia Henderson teoria de las 14 necesidades.

Uno de los modelos de cuidados que mayor aceptacion tiene en
nuestro entorno es el de Virginia Henderson. El modelo de Virginia
Henderson es totalmente compatible con el proceso de enfermeria,
cuestidon esencial para que tenga aplicacion en la practica Ademas es
posible integrar, junto con el modelo de cuidados y el PAE, los
lenguajes estandarizados NANDA-NOC-NIC (NNN), cada vez mas
incorporados en el quehacer de las enfermeras y en los sistemas de
informacion. Permite a las enfermeras trabajar desde un plano propio y
también en colaboracion con otros profesionales, hecho de gran valor
en muchos entornos de cuidados y en nuestra realidad asistencial.
Tiene en cuenta las ventajas de fomentar estilos de vida sanos y
conductas saludables, consideracion coherente con muchas de las

propuestas y programas de nuestro sistema sanitario. (28)

El Modelo de Virginia Henderson se encuentra entre aquellos modelos
gue parten de la teoria de las necesidades humanas para la vida y la
salud como nucleo central para la actuacion enfermera. De acuerdo con
este modelo, la persona es un ser integral, con componentes
bioldgicos, psicologicos, socioculturales y espirituales que interactdan

entre si y tienden al maximo desarrollo de su potencial. (29)

Virginia Henderson, el cual expone de manera clara, el rol autbnomo y
la especificidad de su servicio, donde los conceptos de personay salud,
coinciden con el pensamiento humanistico, que impregna actualmente
esta universidad. Este modelo filoséfico tiene las siguientes

caracteristicas:

* Ellenguaje utilizado es sencillo y facilmente comprensible.

+ Es flexible y abierto, permitiendo la incorporacion de nuevos
conceptos.

* Se adapta al contexto actual de salud del pais, ya que al lado
de la funcién propia de la enfermeria (autbnoma), contempla
la interdependencia de esta con respecto a otras profesiones
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(de colaboracion), considerando al ejercicio profesional,
como un servicio Unico, con relaciones que refuerzan la
interdisciplinariedad.

« Es una propuesta conceptual muy similar a esquemas
tedricos como el de necesidades de Maslow y una propuesta

biologicista de aproximacion a las necesidades humanas (30)
Nola Pender modelo de promocioén de la salud

Pender, expresdé que la conducta estda motivada por el deseo de
alcanzar el bienestar y el potencial humano. Se intereso6 en la creacion
de un modelo enfermero que diera respuestas a la forma como las
personas adoptan decisiones acerca del cuidado de su propia salud. El
MPS pretende ilustrar la naturaleza multifacética de las personas en su
interaccion con el entorno cuando intentan alcanzar el estado deseado
de salud; enfatiza el nexo entre -caracteristicas personales y
experiencias, conocimientos, creencias y aspectos situacionales
vinculados con los comportamientos o conductas de salud que se

pretenden lograr. (31)

El modelo surge como una propuesta de integrar la enfermeria a la
ciencia del comportamiento, identificando los factores que influencian
los comportamientos saludables, ademas de una guia para explorar el
complejo proceso biopsicosocial, que motiva a los individuos para que
se comprometan en comportamientos promotores de la salud. La
aplicacion del Modelo de Pender, ofrece la posibilidad de llevar a cabo
una adecuada promocion a la salud antes de que se presenten
complicaciones que pongan en riesgo a la poblacion, el presente
estudio es un intento de operacionalizar el modelo y hacerlo funcional
para los profesionales de enfermeria sobre todo a los que tienen como

tarea la atencion primaria de la comunidad. (32)

La promocion de la salud es un tema que cobra vigencia en la
actualidad, en razén a que se constituye en una estrategia basica para
la adquisicion y el desarrollo de aptitudes o habilidades personales que

conlleva a cambios de comportamiento relacionados con la salud y al
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fomento de estilos de vida saludables, asi contribuye al mejoramiento
de la calidad de vida de las personas que conforman una sociedad y
como consecuencia se logra la disminucion en el costo econémico del
proceso salud-enfermedad dentro de las empresas prestadoras de

servicios de salud. (33)
Atencion primaria de la salud y vacunacion

La Atencion Primaria de la Salud (APS) es una estrategia que concibe
integralmente los problemas de salud-enfermedad tanto del individuo
como del conjunto de la comunidad. Implica, por lo tanto, una
organizacion que permite integrar la asistencia, la prevencion, la

promocion de la salud, la rehabilitacion, la docencia y la investigacion.

Los principios de la Atencion Primaria de la Salud (APS) son: acceso
universal a la atencion y cobertura en funcion de las necesidades;
adhesion a la equidad sanitaria como parte de un desarrollo orientado
a la justicia social; participacion de la comunidad en la definicion y
aplicacion de las agendas de salud; enfoques intersectoriales de la

salud.

La APS es una estrategia de organizacion horizontal de los servicios de
salud, compartida con la comunidad para resolver conjunta e
integralmente los problemas sanitarios de la poblacion. Ello requiere
una utilizacién racional y critica de las prestaciones de servicios mas
complejas con un uso de la atencion médica basado en necesidades
reales de la poblacion, priorizando en consecuencia las prestaciones
mas basicas y con mayor capacidad resolutiva. La APS es equivalente
a un primer nivel de atencién, lo que se traduce habitualmente como
“‘puerta de entrada al sistema” que puede continuar con un nivel de

mayor complejidad para resolver las necesidades de la comunidad. (34)
Bases Conceptuales
Factores

Son a aquellos elementos que pueden condicionar una situacion,

volviéndose los causantes de la evolucion o transformacion de los
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hechos. Un factor es lo que contribuye a que se obtengan determinados
resultados al caer sobre él la responsabilidad de la variacién o de los
cambios. (35)

Los factores son los elementos o circunstancias que contribuye, junto
con otras condiciones, a producir un resultado; en este caso el
incumplimiento del esquema de vacunacion. Estos factores
relacionados (socioculturales, personales e institucionales) pueden
sumandose unos a otros, aumentar el efecto aislado de cada uno de

ellos produciendo un fenémeno de interaccion.

El modelo multicausa-efecto Unico. - Esta postula que para la
produccion de un efecto (enfermedad) se requeria la presencia de

varios factores (16)

Factores sociodemograficos; son todas las caracteristicas
asignadas a la edad, sexo, educacion, ingresos, estado civil, trabajo,
religion, tasa de natalidad, tasa de mortalidad, tamafio de la familia.

Esto se hace para cada miembro de la poblacion.

Los factores sociodemograficos del cuidador informal que determinan
su perfil, es decir, su mayor probabilidad para asumir la responsabilidad
de la atencion de larga duracion es: la relacién entre receptor de
cuidados y cuidador, el sexo, el vinculo familiar, el estado civil, la edad,
el nivel educativo, la situacion laboral, el nivel econémico, y la clase
social. Estos factores sociodemogréaficos se relacionaran con los
cuidadores primarios afectando en el hacer de la vida cotidiana del

paciente. (36)

Edad de la madre

La edad es el periodo en el que transcurre la vida de un ser vivo.
Cada ser \viviente tiene, de manera aproximada,
una edad maxima que puede alcanzar. También marca una
época dentro del periodo existencial o de vigencia. Asi hablamos

dentro de la vida humana reconocemos la edad de la nifiez, de
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la juventud, de la adultez o de la vejez, que comprenden grupos
de edades. (37) Se encontraron que hay relacion al
incumplimiento del esquema de vacunacién, madres menores
de 25 afos tienden a tener nifilos con esquema incompleto de
vacunacién; por ende, la presencia de coberturas bajas o
esquemas incompletos de inmunizaciones se puede relacionar

con edades jovenes de las madres. (38)
Grado de Instruccién

El grado de instruccion de una persona es el grado mas elevado
de estudios realizados o0 en curso, sin tener en cuenta si se han
terminado o estan provisional o definitivamente incompletos. Es
la capacidad de la madre para ir adquiriendo nuevos
conocimientos integradores lo que le permitira un mejor
desenvolvimiento, adquirir nuevas conductas a lo largo de su
existencia tanto en &mbitos individuales como colectivos,
convirtiéndose de esta manera en un factor bastante importante
cuando se trata de la comprension y entendimiento de cualquier

informacion relacionado a la importancia de las vacunas. (39)
Ocupacion

Ocupacion es un término que proviene del latin occupatio y que
esta vinculado al verbo ocupar (apropiarse de algo, residir en
una vivienda, despertar el interés de alguien). El concepto se

utiliza como sinénimo de trabajo, labor o quehacer.

La ocupacién también se define como el conjunto de funciones,
obligaciones y tareas que desempefia un individuo en su trabajo,
oficio o puesto de trabajo, independientemente de la rama de
actividad donde aquélla se lleve a cabo y de las relaciones que
establezca con los demas agentes productivos y sociales,
determinados por la posicién en el trabajo. (35) La insercion
laboral de los adultos es un determinante del bienestar del hogar.
La informalidad laboral de las madres implica mayor

vulnerabilidad social: menores ingresos. (40)
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Numero de Hijos

Se refiere al nimero de hijos de las mujeres que han tenido en
algin momento de su vida alguno nacido vivo, incluyendo los

hijos que luego fallecieron. (41)

Factores econdmicos; los factores econdmicos incluyen todas las
tendencias importantes en la economia que pueden ayudar u
obstaculizar al individuo en el logro de sus objetivos. Aspectos
relacionados con el comportamiento del individuo, las tasas de empleo,
las tasas de desempleo y la inflacion, asi como los indicadores
econémicos generales deben ser considerados. Los factores
econdémicos de una persona en cuanto a su salud son relevantes ya
gue intervienen en muchos aspectos tanto fisicos como mentales que
pueden afectar a su cuidado de si mismo y de la persona a su cargo.
Aunque se relacionan con la economia en una escala mayor, tienen un
profundo efecto en el funcionamiento interno de todas y cada una de
las organizaciones y, por tanto, hay que permanecer al tanto de sus
cambios y conocer las tendencias para entender su impacto y los

efectos que podrian causar a los objetivos empresariales. (42)
Ingreso econémico

El concepto de ingreso familiar designa a todos aquellos
ingresos econdmicos con los que cuenta una familia, esto
obviamente incluye al sueldo, salario, de todos aquellos
miembros de la misma que trabajan y que por ello perciben un
sueldo y todos esos otros ingresos que puede considerarse
extras. Todo ese ingreso familiar sera con el que la familia en
cuestion contara para poder cubrir sus necesidades basicas y el
resto de los gastos que normalmente tiene una familia. Cabe
destacarse que el ingreso familiar resulta ser un indicador
econdémico muy importante y relevante que los estudiosos que
elaboran estadisticas sobre los niveles de vida en los diferentes
paises estudian porque justamente nos permite conocer los

estandares de vida que existen en tal o cual lugar geografico. El
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nivel de ingresos actla sobre los demas determinantes sociales
de salud de una poblacién, de tal manera que aquellos sujetos
de bajos recursos son mas propensos a tener un estado de salud
deteriorado en comparacion con los de ingresos mas elevados
(43)

Factores institucionales; Son aquellos elementos relacionados con el
proceso administrativo y de organizacion de la institucién que favorecen
o desfavorecen una determinada accion, entre ellos podemos
mencionar; Tiempo de llegada al Centro de Salud, Tiempo de espera
de la atencion Informacion, Disponibilidad de vacunas, Trato, Calidad
de atencion, Horarios de atencion. Etc. (44)

Tiempo de espera de la atencién

Considera el tiempo que trascurre entre una actividad y otra en
el proceso de atencién. También se define al tiempo subjetivo
que un cliente tiene que esperarsin recibir atencion
personalizada. Dicho tiempo se cuantifica en minutos o
segundos. A pesar de que cuando los usuarios acceden al
establecimiento suelen hacerlo concienciados de la posibilidad
de tener que esperar hasta que llegue su turno, es esencial que
consideres la gestion del tiempo de espera de los usuarios. El
tiempo de espera necesario para atender a los usuarios es uno
de los elementos que mas influyen en su experiencia de
atencion, hasta el punto de que puede echar por tierra todos los
esfuerzos en la oferta del servicio de calidad contrastada vy el
establecimiento de unos procedimientos de atencion al usuario

correcto y adecuado a tu publico.

Por eso, es necesario que tomes conciencia de los riesgos
asociados a una gestion ineficiente del tiempo de espera, ya que
en la medida en que un cliente comience a pensar que esta
malgastando su tiempo, el valor percibido de su compra, a todos

los niveles, ira disminuyendo drasticamente, hasta llegar a hacer
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imposible el éxito de aquellas otras medidas de fidelizacion que

estés desarrollando. (45)
Horarios de atencion

Horario hace referencia a aquello que tiene relacion o que
pertenece a las horas. Su uso mas habitual esta vinculado al
periodo temporal durante el que se lleva a cabo una actividad.
Es evidente que, para comprender la nocidn de horario, hay que
entender el concepto de tiempo. Esta magnitud fisica mide lo que
esta sujeto a cambio. Cuando algo cambia de un estado a otro,
el periodo transcurrido en dicho proceso puede medirse en una
unidad de tiempo. Los gestores de las unidades de salud deben
evaluar los horarios de vacunacion al menos una vez al afio y
modificarlos, si fuera necesario, para responder a las

necesidades de las comunidades. (46)
Consejeria

La consejeria personalizada de enfermeria forma parte de un
sistema integrado de acciones y representa para los pacientes

un apoyo importante durante todo el proceso de atencion (47)
Calidad de atencion

La calidad de la atencién consiste en la aplicacion de la ciencia
y tecnologia médicas en una forma que maximice sus beneficios
para la salud sin aumentar en forma proporcional sus riesgos. El
concepto de Calidad de la Atencidén en Salud esté vinculado a la
satisfaccion de las necesidades y exigencias del paciente
individual, de su entorno familiar y de la sociedad como una
totalidad. "Aquel tipo de cuidado en el cual se espera maximizar
un determinado beneficio del paciente, luego de haber tomado
en cuenta un balance de las ganancias y pérdidas implicadas en

todas las partes del proceso de atencion" (48)

Disponibilidad de vacunas
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Disponibilidad del suministro, si la vacuna es razonable desde el
punto de vista econémico y financiero, y la capacidad del
programa de inmunizacién y del sistema de salud en general
para gestionar la vacuna e implementar adecuadamente su

introduccién. (49)

Factor accesibilidad; Posibilidad que tiene el Usuario para utilizar los
servicios de salud. Es una caracteristica basica del entorno construido.
Es la condicién que posibilita el llegar, entrar, salir y utilizar las casas,
las tiendas, los teatros, los parques y los lugares de trabajo.
Accesibilidad es la relacion entre los servicios de salud y los usuarios
en la que, tanto unos como otros, contendrian en si mismos la
posibilidad o imposibilidad de encontrarse. Considerando la salud como
derecho fundamental, se plantea la necesidad de comprender la
dinamica de los elementos implicados en el acceso a la asistencia
sanitaria (tales como las desigualdades y la equidad en salud, la
vulnerabilizacién de ciertos grupos, los factores determinantes de su
salud y las dimensiones del acceso a los servicios) y determinar el

papel de la gestién para mejorar el acceso (50)
Tiempo de llegada al Centro de Salud

Es el tiempo que transcurre desde el momento que sale la madre
con su nifio de su hogar hacia la unidad prestadora de servicios
o centro de salud. Generalmente viven cerca, ya que se hace

una sectorizacion
Tipo de transporte

Se refiere al tipo de movilidad que va a usar la madre para
trnasportarse al centro de salud para que su nifilo reciba sus
vacunas estos podrian ser; caminando (si en caso bien a unas
cuadras del centro de salud) colectivo o micro o taxi (en caso

vivan demasiado lejos del lugar de atencion)

Distancia
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Como distancia se denomina el espacio que hay entre dos
cosas. Puede tratarse de sucesos en el tiempo: “La distancia
entre el grito y el estallido fue breve”; o de cosas en el espacio:
“‘Entre ese arbol y nosotros hay una distancia de tres metros”.
Proviene del latin distantia, que se refiere a la ‘cualidad de estar
lejos’. (51)

Factores cognitivos; es aquello que pertenece o que esta relacionado
al conocimiento. Este, a su vez, es el cimulo de informacion que se

dispone gracias a un proceso de aprendizaje o a la experiencia. (52)
Importancia

Las vacunas son una de las historias de éxito mas grandes en
salud publica. Su uso rutinario en todo el mundo ha erradicado
la viruela, casi terminado con la poliomielitis y reducido los brotes
de sarampidén, tosferina y otras enfermedades a minimos
histéricos. Ademas, las vacunas son nuestra mejor defensa
contra enfermedades infecciosas, especialmente en las regiones

endémicas del mundo. (53)
Edad para las vacunas

Hace referencia a la edad exacta para que un nifio reciba sus
vacunas desde que nace hasta su vida adulta, puesto que todas
las vacunas estan indicadas para una edad adecuada y no se

pueden romper las normas técnicas de vacunacion.
Enfermedades que previenen las vacunas

Gracias a la vacunacion se pueden prevenir 26 enfermedades,
Por ello es crucial realizar la vacunacion de forma responsable
de acuerdo al esquema Nacional de vacunacion establecido por
el Ministerio de Salud; de esa manera estamos avanzando con
el objetivo de erradicar y controlar enfermedades prevenibles
disminuyendo la tasa de mortalidad en nuestro pais en los
infantes. Entre estas enfermedades prevenibles por vacunacion

tenemos: la Difteria, Tos Ferina, Tétanos, Hepatitis A, Hepatitis
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B, Influenza, poliomielitis, Sarampion, Rubéola, Parotiditis,
Varicela, Tuberculosis, Meningitis, Fiebre Amarilla, Neumonia,
Diarrea por Rotavirus, entre otras; las cuales son administradas
de manera seguras por el profesional de enfermeria, con el fin
de proteger mediante la inmunizacién en menores de 5 afios de

patologias inmunoprevenibles. (17)
Reacciones de las vacunas

Las reacciones inducidas por la vacunacion pueden ser locales
y sistémicas, y a su vez pueden sub clasificarse en comunes,
que suelen ser leves, (Reacciones locales: dolor, tumefaccion,
enrojecimiento) y en raras, (Fiebre->38-°C, Irritabilidad, malestar
y sintomas sistémicos) que pueden ser mas graves. Los efectos
secundarios frecuentes suelen ser leves o moderados y sin

secuelas permanentes. (54)
Factor del contexto de la pandemia por COVID-19
Aislamiento y Cuarentena

El aislamiento y la cuarentena es prevenir o limitar la transmision
de un agente infeccioso, toxina bioldgica o un quimico liberado

para proteger la salud, seguridad y bienestar publico.

Aislamiento es para las personas que estan enfermas con una
enfermedad contagiosa. Ellas son separadas de las otras
personas hasta que se considere estan fueran de la etapa de
contagio. Esto es usado, hoy dia, en los hospitales donde los
pacientes pueden infectar a otros con sus enfermedades. A las
personas se les pueden brindar cuidados en sus casas,

hospitales o instalaciones designadas.

Cuarentena es para personas que han estado expuestas a una
enfermedad contagiosa, pero que no estan enfermas. Estas son
separadas de otras mientras que muestran sefiales de la

enfermedad y contagio. Se les puede pedir a las personas que
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se mantengan en sus casas para evitar la posible propagacion

de enfermedades a otras personas. (55)
Desinformacion

La desinformacion puede definirse como la difusion intencionada
de informacién no rigurosa que busca minar la confianza publica,
distorsionar los hechos, transmitir una determinada forma de
percibir la realidad y explotar vulnerabilidades con el objetivo de
desestabilizar. La desinformacion puede provenir de Estados,
pero también de actores no estatales. Puede tener mdltiples y
variadas motivaciones. Y, a menudo, su trazabilidad constituye

un obstaculo dificil de superar. (56)
Infeccion por el coronavirus SARS-CoV-2

La COVID-19 afecta de distintas maneras en funcion de cada
persona. La mayoria de las personas que se contagian
presentan sintomas de intensidad leve o moderada, y se

recuperan sin necesidad de hospitalizacion.
Los sintomas mas habituales son los siguientes:
e Fiebre
e Tos seca
e Cansancio
Otros sintomas menos comunes son los siguientes:

e Molestias y dolores

Dolor de garganta
e Diarrea

e Conjuntivitis

e Dolor de cabeza

e Pérdida del sentido del olfato o del gusto
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e Erupciones cutaneas o pérdida del color en los dedos de

las manos o de los pies
Los sintomas graves son los siguientes:
o Dificultad para respirar o sensacion de falta de aire
e Dolor o presion en el pecho
e Incapacidad para hablar o moverse

Aproximadamente, las personas que se contagian empiezan a
presentar sintomas en un plazo de 5 a 6 dias desde que se

infectan, pero pueden tardar hasta. (57)
La vacuna

Es la suspensidon de microorganismos vivos (bacterias o virus),
inactivos 0 muertos, fracciones de los mismos o particulas proteicas,
gue al ser administradas inducen en el receptor una respuesta inmune

gue previene una determinada enfermedad.

La vacuna (del latin "vaccinus-a-um®”, "(vacuno)”; de "vacca-ae", "vaca")
es un preparado de antigenos que una vez dentro del organismo
provoca la produccion de anticuerpos y con ello una respuesta de

defensa ante microorganismos patégenos. (55)

La inmunizacion es un componente esencial del derecho a la salud a
través de las vacunas, la Estrategia Nacional de Inmunizaciones tiene
como objetivo contribuir a reducir la morbilidad y mortalidad infantil de
las enfermedades prevenibles por vacunacién, por lo cual, se considera
una intervencion sanitaria eficaz y de bajo costo que salva la vida de
millones de nifios. Sin embargo, los nifios de madres indigenas
presentan mayor vulnerabilidad de contraer enfermedades
inmunoprevenibles al no recibir las vacunas; en el grupo étnico se
identificaron diversos factores que afectan al proceso de inmunizacion,

ya sea por desconocimientos, actitudes y practicas propias de la etnia.
(6)

Vacunacion oportuna
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Infectélogos de América Latina subrayaron la importancia de la
vacunacion en todos los sectores de la poblacion y su aplicacion en la
temporada indicada, a fin de garantizar la efectividad y la proteccién
antiviral. Las vacunas inmunizan a la persona de enfermedades como
la difteria, hepatitis b, tos ferina, parotiditis, sarampién, tétanos,
influenza, rubeola, poliomielitis, fiebre amarilla y meningitis, tipos

graves de tuberculosis.

La vacunacion oportuna puede prevenir gran parte de la mortalidad.
“Sin duda, la inmunizacién, ademas de ser un elemento clave para en
el envejecimiento saludable, es una importante herramienta para
prevenir ciertas enfermedades infecciosas que constituyen una carga

sanitaria y financiera enorme”. (56)

De otro lado se considera una oportunidad perdida cada visita que
realice a un centro sanitario un individuo que precise ser vacunado y
gue, a pesar de no existir contraindicaciones, no recibe todas las

vacunas necesarias (18)

La vacunacion es una forma sencilla, inocua y eficaz de protegernos
contra enfermedades dafinas antes de entrar en contacto con ellas.
Las vacunas activan las defensas naturales del organismo para que
aprendan a resistir a infecciones especificas, y fortalecen el sistema
inmunitario. Tras vacunarnos, nuestro sistema inmunitario produce
anticuerpos, como ocurre cuando nos exponemos a una enfermedad,
con la diferencia de que las vacunas contienen solamente microbios
(como virus o0 bacterias) muertos o debilitados y no causan

enfermedades ni complicaciones. (57)

La vacunacion es considerada por la mayoria del personal de salud
como una de las estrategias mas eficaces de prevenir las
enfermedades, discapacidades y mortalidad en la poblacién infantil.
(58)

La normatécnica de vacunacion N° 141-MINSA/2018/DGIESP.

Tiene por finalidad proteger a la poblacion peruana de los riesgos de

contraer enfermedades prevenibles por vacunas, la medida que mas
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beneficios ha aportado a la humanidad son las vacunas enfermedades
epidémicas como la viruela han sido eliminadas, otras enfermedades
como el polio y sarampion se encuentran en vias de eliminacion,
gracias a las vacunas, y otras intervenciones se han evitado muerte y
discapacidad en nifnos, producidos por  enfermedades

inmunoprevenibles. (59)
El esquema de vacunacién incluye las siguientes vacunas

e Vacuna BCG

e Vacuna contra la hepatitis b (HVB)

e Vacuna pentavalente

e Vacuna toxoide diftotetano Pediatrico (DT)

e Vacuna contra haemophilus influenzae tipo B (HiB)

e Vacuna contra la poliomelitis inyectable y oral (IPV-APO)
e Vacuna contra rotavirus

e Vacuna Antineumocécica

e Vacuna contra el sarampion paperas y rubeola (SPR)
e Vacuna contra sarampion y rubeola (SR)

e Vacuna contra varicela

¢ Vacuna antiamarilica (AMA)

e Vacuna contra la difteria pertusis y tétanos (DPT)

e Vacuna DT adulto

e Vacuna combinada DTpa (gestantes)

e Vacuna contra el virus del papiloma humano

e Vacuna contra la influenza (59)

Tipos de vacuna aplicadas en nifios menores de un afio
Vacuna BCG.

Es una vacuna liofilizada del Bacilo Calmette y Guerin y protege contra
las formas graves de tuberculosis, se administra en una dosis de 0.1 cc
al recién nacido dentro de las 24 horas de nacimiento. Teniendo en
consideracion el peso a partir de 2500 gramos a mas; y sin cuadro

clinico manifiesto. En caso que se detecte un niflo menor de 12 meses
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gue no ha sido vacunado oportunamente con BCG, deberd aplicarse la
vacuna. En aquellos nifios entre 1 a 4 afios, 11 meses, 29 dias que no
hayan recibido BCG y son contactos de casos de TB pulmonar deben
recibir la terapia preventiva con isoniacida (quimioprofilaxis) al término

del esquema de administracion deberéa aplicarse la vacuna BCG. (59)

La aplicacion de la BCG en hijos de madres con infecciéon por VIH debe
seguir lo normado en la NTS N° 064-MINSA/DGSP- V.02 "Norma
Técnica de Salud para la Profilaxis de la Transmision Madre — Nifio
del VIH y la Sifilis Congénita". La vacuna es de presentacion multidosis,
y se administra por via intradérmica en el hombro derecho, con jeringa

descartable de 1 cc y aguja retractil de 27 G x 1/2". (59)

Reacciones y cuidados: Después de 2 o 3 semanas en el sitio de la
vacuna aparece una inflamacién enrojecida de 5-10 mm, no es
dolorosa, esperable para dicha vacuna. A veces aparece una secrecion
amarilla y puede demorar semanas en cicatriza, dejando una marca.
Se recomienda mantener esta zona seca, descubierta y no aplicar
alcohol, cremas o desinfectantes. Si se moja durante el bafio secar

suavemente. (60)
Vacuna contra la hepatitis b:

Es una vacuna inactivada recombinante, se administra una dosis de 0.5
cc al recién nacido durante las primeras 12 horas hasta un maximo de
24 horas de nacimiento. Se vacunara a recién nacidos sanos que
tengan un peso igual o mayor de 2000 gramos. La vacuna es de
presentacion monodosica, y se administra por via intramuscular en el
tercio medio del musculo vasto externo del muslo, con jeringa

descartable de 1 cc y aguja retractil de 25 G x 5/8". (59)

Reacciones y cuidados: Dolor, eritema, induracion. Generales: son
leves y transitorios. Cefalea, fatiga e irritabilidad, fiebre, shock

anafilactico (poco frecuente) tratamiento sintomatico.

Vacuna pentavalente
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Vacuna combinada que contiene 5 antigenos: toxoide diftérico y
tetanico, bacterias inactivadas de Bordetella pertussis, polisacarido
conjugado de Haemophilus Influenzae tipo b y antigeno de superficie
del virus de la Hepatitis B Se administra en tres dosis a los 2, 4 y 6
meses respectivamente, viene en frasco monodosico que comprende
de 0.5 cc y se administra por via intramuscular en la cara antero lateral
externo del muslo, con jeringa descartable de 1 cc y aguja retractil 25
G x 1". Los nifios que no hayan completado su esquema de vacunacion
en las edades que corresponden, podran completar el esquema hasta
los 4 afios, 11 meses y 29 dias, con un intervalo de 2 meses entre dosis
y dosis. (59)

Reacciones y cuidados: Puede aparecer fiebre por 2 6 3 dias e
irritabilidad. En la zona de la vacuna puede aparecer una hinchazon
rojeacea y dolor. Generalmente deja una dureza bajo la piel que no
duele pero puede durar semanas o meses. Para el dolor se recomienda
aplicar pafos frios. Si aparece fiebre administrar paracetamol en la
dosis recomendada por su pediatra y ofrézcale pecho con mayor

frecuencia. (60)
Vacuna haemophilus influenzae tipo B (Hib)

La vacuna contra Haemophilus influenzae tipo b (Hib) en el menor de 5
afios, se administra a los nifilos que han presentado reacciones
adversas a la aplicacion de la primera dosis de vacuna Pentavalente,
se aplica en dos (02) dosis con intervalos de 2 meses, cada dosis de
0.5 cc se administra por via intramuscular” con jeringa descartable de

1 cc y aguja retractil 25 G x 1". (59)
Vacunacion contra la poliomielitis
La vacuna de polio virus inactivados (IPV)

Es una vacuna inyectable, de presentacion multidosis y/o monodosis,
se administra a los 2 y 4 meses de edad. Cada dosis de 0.5 cc por via
intramuscular en el tercio medio de la cara antero lateral externo del
muslo, con jeringa descartable de 1 cc y aguja retractil 25 G x 1"
Aquellos nifios que constituyen poblacion en riesgo, por ser portadores



51

del virus de inmunodeficiencia humana (VIH) o nacidos de madres
portadoras de VIH, deberan recibir exclusivamente las 3 dosis de la

vacuna IPV (inyectable). (59)
Reacciones y cuidados: Dolor en el sitio de la inoculacion.
La vacuna antipolio oral (APO):

Suspensién acuosa de cepas de virus poliomieliticos vivos y atenuados
de los tipos |, Il y 1ll. Es una presentacion multidosis, se administra tres
dosis, a los 6 meses, 18 meses y 4 afios de edad. Cada dosis
comprende 02 gotas de la vacuna por via oral. (59) Vacunar a partir de
los 2 meses de vida. No hay un limite maximo de edad para su
aplicacion, pero de acuerdo a la situacién epidemioldgica que existe
actualmente en el pais, se fijan como limite los 18 afios de edad.
Programa de erradicacion: Ante la existencia de un caso de Pardalisis
Flaccida (Enf. de notificacion obligatoria; probable de poliomielitis hasta
gue se demuestre lo contrario) se recomienda iniciar, dentro de las 48
hs., las acciones de blogueo: controlar y completar los esquemas de

vacunacion de todos los contactos.

Reacciones y cuidados: Generalmente no produce reacciones. En
casos muy particulares (1 en un millébn) puede producir la misma
enfermedad. Fiebre, diarrea, cefalea y mialgias (< 1 %). Paralisis
Asociada a Vacuna (PPAV) en vacunados y en personas que han
estado en contacto con ellos especialmente adultos susceptibles e
inmunodeprimidos. El riesgo es mayor con la primera dosis (1 caso por
1.400.000- 3.400.000 dosis) y menor para las subsiguientes (1 caso por
5.900.000 dosis) y para los contactos (1 caso por 6.700.000 dosis). En

inmunodeficientes esta contraindicada. (61)
Vacuna contra rotavirus

Vacuna oral con cinco virus hibridos bovinohumano (liquida), Vacuna
oral atenuada conteniendo una Unica cepa de origen humano
(liofilizada). En personas con inmunidad normal: son inusuales.
Locales: - eritema, tumefaccion y dolor en el 10-20 % de los nifios y en
el 20-30 % de los adultos. - vesiculas: se presentan en nimero de 1 a
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5, en la primera semana. Generales: - rash variceliforme con pocas
lesiones (2-15 vesiculas) en las 3 a 4 semanas siguientes a la
vacunacion. El virus vacunal puede ser aislado de las lesiones que
aparecen en algunos vacunados, pero su riesgo de transmision es
extremadamente raro. b) En pacientes inmunocomprometidos:
Generales: - rash variceliforme y fiebre. No se observé diseminacion
visceral . Herpes-zoster postvacunal es raro y puede aparecer luego de
25 a 722 dias Es una vacuna de virus vivos atenuados, se administra
por via oral, indicada para la prevencion de diarrea severa por rotavirus
en menores de 6 meses de edad. No se debe aplicar después de los 6

meses.

La vacuna contra Rotavirus en el menor de 6 meses, se aplica en dos
(02) dosis en el 2do y 4to mes, de presentacidon monodosis, cada dosis
de 1.5 cc por via oral. Cuando la vacunacion con rotavirus no se
administré con oportunidad, el nifio o nifia podra iniciar la primera dosis
hasta los 4 meses con un intervalo minimo de 1 mes para la aplicacion

de la segunda dosis. (59)

Reacciones y cuidados: La seguridad en cuanto a invaginacion
intestinal de ambas vacunas qued6 demostrada al no presentarse mas
casos de esta enfermedad en los nifios que recibieron la vacuna que
en aquellos que recibieron el placebo. Sin embargo, tal como lo exige
la introduccion de toda nueva vacuna y sobre todo debido a la poca
experiencia que se tiene en este tema en particular, la vigilancia
epidemiolégica post-introduccion de la vacuna contra rotavirus es
absolutamente imperativa para poder detectar eventos adversos que

no se hayan podido detectar durante los ensayos clinicos.
Vacuna contra neumococo

Vacuna Antineumocécica conformada por los serotipos mas comunes
causantes de enfermedades graves por neumococo en los nifios
menores de 2 afos, previene las enfermedades respiratorias severas
bacterianas como las neumonias y otras como: meningitis, sepsis y

otitis media o nifios hasta los 12 meses, 3 dosis: al 2do mes, 4to mes y
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12 meses. Se aplica 0.5 cc, por via intramuscular en el tercio medio de
la cara antero lateral externa del muslo, con jeringa descartable de 1 cc
y aguja retractil 25 G x 1" o nifios entre 12 y 23 meses y 29 dias no
vacunados previamente 2 dosis con intervalo de al menos 1 mes entre
dosis. Cada dosis de 0.5 cc por via intramuscular en el tercio medio de
la cara antero lateral externa del muslo nifios de 2 afos a 4 afos, con
Comorbilidad no vacunados previamente, 1 dosis de 0.5 cc por via

intramuscular en la region deltoides. (59)

Reacciones y cuidados; VP: Locales: eritema, induracion, dolor (30 %),
son leves y se resuelven en menos de 48 hs. Generales: fiebre Las
reacciones locales o generales son mas frecuentes y severas en la
revacunacion. VC: Locales: son leves, dolor, induracion y rubor en las
primeras 48 hs. Generales: son mas frecuentes cuando se aplican en
forma concomitante con la DPT y Hib: fiebre, irritabilidad, somnolencia,
anorexia, vomitos, diarrea. Raramente: convulsiones febriles, episodio

de hipotonia-hiporrespuesta, catarro, urticaria. (61)
Vacuna contra la influenza

Contiene tres cepas de virus gripal fraccionado (subvirién), inactivado
y purificado. ldealmente en el mes de marzo. Se recomienda a partir de
los 6 meses de edad sin limite maximo de edad, en las personas con
mayor riesgo de complicaciones en caso de gripe: Mayores de 65 afios.
Adultos y nifios con afecciones crénicas de los sistemas pulmonar y
cardiovascular Pacientes con enfermedades metabdlicas, -insuficiencia
renal, hemoglobinopatias e inmunosupresion (incluye VIH +) Nifios o
adolescentes que estan bajo terapia prolongada con &cido
acetilsalicilico (aspirina). Embarazadas que estén cursando el 2°-3°
trimestre de gestacion durante las épocas de influenza. - Nifios de
riesgo entre los 6 meses y los 2 afios: nacidos prematuros,
prioritariamente con peso menor a 1500 g y especialmente si tienen
displasia broncopulmonar. Grupos de personas que pueden transmitir
la gripe a personas de alto riesgo: médicos, enfermeras etc. -
Empleados de instituciones geriatricas y entidades de cuidados

cronicos. Personas que ocupan funciones criticas en caso de epidemia.
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Convivientes con pacientes inmunosuprimidos. Personas que trabajan

en contacto con aves vivas

Reacciones y cuidados: Locales: dolor fugaz, induracién y rara vez
eritema. Generales: fiebre, malestar, mialgia y otros sintomas

sistémicos, generalmente horas después de la vacunacion. (61)
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CAPITULO lIl. METODOLOGIA

Ambito

El presente estudio se realizé en el Centro de Salud Potracancha se
encuentra ubicado en el Jr. San Diego Cuadra 2 S/N-Cayhuayna,
distrito y provincia de Huanuco; de categoria | — 3, sin internamiento.
Es una institucién publica del sector salud que busca mejorar las
condiciones de salud de la poblacién trabajando bajo la reforma del
sector salud, que busca alcanzar los niveles de equidad, calidad y
eficiencia en la atencién del usuario. Coberturando las prestaciones

preventivas y las prestaciones recuperativas segun su capacidad
resolutiva y los programas estratégicos.

Actualmente vienen atendiendo en una infraestructura moderna
ubicada en Cayhuayna construida con presupuesto del Gobierno
Regional, a través del proyecto de mejoramiento de la capacidad
resolutiva, que fue ejecutado por la Municipalidad Distrital de Pillco
Marca por encargo del Gobierno Regional, contando en la actualidad
con 106 trabajadores que prestan sus servicios en el Centro de Salud
Potracancha en los diferentes servicios teniendo una poblacion
asignada de 27 721 habitantes por salud.

Poblacién

La poblacion de este estudio estuvo conformada por 528 madres que
acuden al Centro de Salud Potracancha que tengan hijos mayores de
1 afio.

Caracteristicas de la poblacién:
Criterios de inclusion

v' Madres de nifios que tengan mayores de 1 afio y menores de

2 afos
v' Madres que acuden al Centro de Salud Potracancha
v' Madres que aceptaron ser parte del estudio

v' Madres que contestaron todas las preguntas.
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Criterios de exclusion.

v' Madres de nifios mayores de 2 afios
v" Nifios que correspondan a otra jurisdiccion
v Nifios que cuenten con seguro EsSalud o la Sanidad

v" Madres que no cuenten con su carné de vacunacion

Muestra

Para definir el tamafio de la muestra se utilizé el método probabilistico,

muestreo aleatorio simple y se aplicara la férmula para poblacién finita

y conocida. Quedando una muestra de 110 madres. La muestra del

estudio se hall6é con la siguiente ecuacion:

Férmula:
. Za?.N.p.q
i2(N—1) + Za?.p.q
Donde:
n: Es el tamafio de la muestra que se va a tomar en cuenta para

el presente estudio de investigacion, es la variable que se

desea determinar. n=?

El total de la poblacién. Madres que acuden al Centro de Salud
Potracancha que tengan hijos mayores de 1 afio.,
considerando solamente aquellas que pueden facilitar

informacion valiosa para la investigacion. N=528

Valor correspondiente a distribucion gauss: Za= 0,05 = 1,96
Prevalencia esperada del parametro a evaluar: 90% = 0,90
1-p(sip=95%,qg=5%)=0,10

Error que se prevé cometer si es del 5 %. i = 0,05

_ 1,962 x 90 = 0,90 * 0,10
n= 0.052(90 — 1) + 1,962 % 0,90 = 0,10

_182.552832

"= Tee324a 10976
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n = 110 madres

Nivel y Tipo de estudio
Nivel de estudio

Observacional: La investigacion se realizé sin la manipulacion de la
variable independiente por parte de los investigadores, quienes

observan los fenédmenos tal como ocurre en la naturaleza.

Relacional: La investigacién se realiz6 a razén de determinar los

factores asociados al cumplimiento de la vacunacion oportuna.
Tipo de estudio

v' Segun el tiempo de estudio, fue prospectivo porque pertenece
al tiempo futuro y la recoleccion de datos lo realizara a partir de
la fuente primaria (la encuesta), a la vez también sera
retrospectivo, dado que se tomard en cuenta las vacunas

administradas en el primer afio de vida del nifio.

v' Seguln la participacion del investigador fue no experimental
porque no se manipulara la variable independiente, se observa

los fendmenos tal como ocurren en la naturaleza.

v' Segun la cantidad de medicién de las variables fue transversal
porque los instrumentos se aplicaran en un solo momento y se
realizara una sola medicién de las variables, en un determinado

momento, haciendo un corte en el tiempo.

v" Segun la cantidad de variables a estudiar, fue analitico porque
las variables a estudiar seran dos (factores y cumplimento de

vacunas)
Disefio de investigacion

El presente estudio, estuvo dirigido a determinar los factores asociados
al cumplimiento de la vacunacion oportuna. Corresponde a la
investigacion de tipo descriptivo correlacional, cuya grafica se presenta

a continuacion:
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=T

r Relacion
M

— 2

Donde:
M : Muestra
Ox : Variable independiente
Oy : Variable dependiente
r : Relacion de datos de ambas variables

Métodos, Técnicas e Instrumentos

Para lograr el cumplimiento de los objetivos del estudio se acudio al

empleo de la siguiente técnica e instrumentos de investigacion.
Técnica

Encuesta. Elaborado con items que describen los factores
sociodemograficos, econdmicos, institucionales y cognitivos, dirigido a
la madre para recolectar datos generales y los datos relacionados a la

variable dependiente.
Instrumentos

Cuestionario. Cuyo instrumento fue el cuestionario de factores en el
cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio
(Anexo 02) Elaborado con 30 items donde esta se dimensiona en
cuatro factores (sociodemogréafico, econdémico, institucional vy
cognitivo), estas preguntas estan dirigidas a la madre para recolectar
datos generales y los datos relacionados a la variable dependiente:
servira para evaluar los factores y determinar si estdn asociadas al

cumplimiento oportuno de las vacunas.

Lista de cotejo. Se usO para cotejar las vacunas administradas segun
el carné de vacunacién. Siendo el instrumento la lista de cotejo para la
verificacion de vacunas administras en nifios/a menores de un afio

(Anexo 03) Se uso para recolectar datos relacionado al cumplimiento
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de las vacunas establecidas por el Ministerio de Salud, donde se
cotejardn las vacunas administradas, tomando cuenta si dichas

vacunas fueron administradas en el tiempo establecido.
Validacién y confiabilidad los instrumentos
Validacion de los instrumentos

Los instrumentos de recoleccion de datos fueron sometidos a un
proceso de validacion cuantitativa y cualitativa, con ello, dichos

instrumentos quedaron aptos para ser utilizados.
Revisidon del conocimiento disponible (Validez racional).

Para asegurar la mejor representatividad de los items de los
instrumentos de recoleccion de datos, se realizaron la revision de varios

antecedentes de investigacion referidos a las variables en estudio.
Juicio de expertos (Validacion por jueces)

Los instrumentos de recoleccion de datos fueron sometidos a la
revisibon de expertos y jueces quienes evaluardn de manera
independiente cada item considerado en los instrumentos de medicion,
para lo cual se tomara en cuenta los siguientes criterios: relevancia,

coherencia, suficiencia y claridad.

Los expertos y jueces revisores fueron seleccionados de modo
interdisciplinario segun el dominio de la tematica en estudio. Se les
entregard la matriz de consistencia del proyecto, la hoja de
instrucciones y los instrumentos de recoleccion de datos para la

revision respectiva.
Validacion por aproximacion a la poblacion

Los instrumentos de recoleccidon de datos fueron sometidos a una
prueba piloto, para el cual se elegird una pequefia muestra de 10

madres con caracteristicas similares a la muestra en estudio.
Confiablidad de los instrumentos

Con los resultados obtenidos en la prueba piloto se determind la

confiabilidad del cuestionario de factores en el cumplimiento de la
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vacunacién oportuna de nifios/a menores de un afio (Anexo 02), se
realiz6 mediante el método de andlisis de homogeneidad de los items
y la técnica utilizada fue el alfa de Cronbach dando un valor de 0.84 lo

cual indica que es de confiabilidad muy alta.

Tabla estadistica de fiabilidad

Alfa de Cronbach N° de elementos

0.841 30

Fuente: SPSS V23

Para determinar la confiabilidad de lista de cotejo para la verificacion
de vacunas administras en nifios/a menores de un afio (Anexo 03),
dado que los items son dicotdbmicas, se determiné el valor de
confiabilidad del instrumento, mediante el método de Kuder Richardson
(KR-20) en donde se obtuvo un valor de 0.795 lo cual indica que es de

confiabilidad alta.

KR — 20 = (—ycq - 2P*4
= G2 ve )

KR — 20 — 14 ) 2.24
N (14 - 1)( 8.17)

KR —20 = (1.07)(1 — 0.27)

KR — 20 = (1.09 * 0.73)

KR — 20 = 0.795b

Procedimientos

1. Se solicité autorizaciéon mediante un oficio a la direccion del Centro
de Salud Potracancha

2. Se aplicé los instrumentos de recoleccion de datos, luego de
explicar a la madre en lo que consistira el estudio y la importancia
de su participacion.

3. Se le solicité la firmar el consentimiento informado a las madres en
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estudio.

4. Para la obtencién de los datos de la variable, factores, se realiz6
una encuesta.

5. Para la valoracion del cumplimiento de vacunas se solicito a la
madre que nos brinde el carné de vacunacién para poder cotejar las

vacunas administradas
6. Se realizé la seleccién, tabulacion y evaluacion de datos.

7. Se realiz6 Interpretacion de los resultados confrontando con otros
antecedentes y teorias.

8. Se realizé la discusion, conclusion, recomendacion y el resumen
Tabulacion y analisis de datos
Plan de tabulacion

Una vez concluido con la recoleccion de datos, se codificaron y luego
fueron digitados en una hoja de célculo Excel 2016, para que
posteriormente sean trasladados al programa estadistico SPSS version
22 para Windows, para ser presentadas en tablas, haciendo uso de la
estadistica descriptiva con porcentajes, asi como la estadistica

inferencial, validando asi las hipétesis planteadas.
Andlisis de datos

Andlisis descriptivo. Para las variables cualitativas, se calcularon
frecuencias absolutas y porcentuales, los cuales se presentaron en

tablas y figuras.

Analisis inferencial. Para determinar los factores que influyen en el
cumplimiento de la vacunacion oportuna en los nifio(as), asumiendo un
nivel de confianza del 95% y un limite de error, p <0.05 para establecer
la significancia. Se uso la estadistica inferencial, mediante la estadistica
del Chi cuadrado (X?).

Consideraciones éticas

Para la ejecucion del presente estudio se tuvo en cuenta los siguientes

principios éticos.
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Autonomia: Las madres y nifilos(as) que participaron en la presente
investigacién, fueron debidamente informados de los objetivos
planteados y para contar con su participacion, se solicitd que firmen de
manera voluntaria un consentimiento informado, asi mismo, se aseguro

el anonimato de los participaron en el estudio.

Beneficencia: Se entregara un informe al Centro de Salud de
Potracancha, haciendo las recomendaciones; se incorporara un plan

de intervencion basado en los resultados del presente estudio.

No maleficencia: Se brinddé seguridad y respeto a la dignidad, la
proteccion de los derechos y el bienestar a las madres y nifios(as) en

estudio, teniendo en cuenta los principios éticos.

Justicia: La seleccion de las madres y nifios(as) se realiz6 teniendo en
cuenta los criterios mencionados, evitando con esto poner en algun tipo
de riesgo a los participantes, que a la vez participaron de forma

voluntaria.
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CAPITULO IV. DISCUSION

El presente estudio demuestra que “los factores de cumplimiento se asocian
a la vacunacion oportuna en nifilos menores de un afio del Centro de Salud
Potracancha - Huanuco, 2020” puesto que al analizar los datos obtenidos se
obtuvieron resultados significativos(X?= 53.527; p<0,000), en cuanto a las
variables: Factores de cumplimiento (Factores econdmicos, Factores
institucionales, Factor accesibilidad, Factores cognitivo) y Vacunacién
oportuna (BCG, HVB, IPV, APO, Pentavalente, Neumococo, Rotavirus,
Influenza Pediatrica)

Entre hallazgos congruentes con el estudio se tiene a, Lizana Ramoén, N (11)
quien manifiesta respecto a los factores sociales las madres son amas de
casa; convivientes y condicidn socioecondmico media, en cuanto a los
factores culturales destaca que la mayoria de las madres consideran
necesario las vacunas; consideran que las vacunas son importantes para
prevenir enfermedades ademas existe asociacion entre los factores sociales:
ocupacién de la madre, condicién socioeconomica, facilidad de acceso.
Finalmente concluye que las vacunas que presentan un menor porcentaje de
cumplimiento, son IPV 2da dosis con, Hepatitis B. en la misma linea, Saavedra
Tocto, SJ (12) sefiala que existe relacion significativa entre el cumplimiento
del calendario de vacunacion y la edad, ocupacion y acceso geografico en
nifios de un afio, ya que los factores sociales de las madres de nifios en su
mayoria pertenecen al grupo etario adulto joven, estado civil conviviente, con
secundaria completa, y son amas de casa, procedentes de zona rural y de
zona urbana; acuden al servicio en vehiculos y el tiempo de espera es mayor
a treinta minutos, respecto a los factores culturales de las madres de los nifios
menores de cinco afnos respecto a las costumbres, creencias y conocimientos

son inadecuados.

Asimismo, Escobar Diaz, F; Osorio Merchan, MB; De la Hoz Restrepo, F. (3)
quienes evidenciaron diferentes factores que pueden influir en el
incumplimiento de los esquemas de vacunacion, como el temor a la reaccion
post vacunal, las condiciones socioeconémicas, geogréficas, las condiciones
laborales del personal de vacunacion, los problemas econémicos. Refiere que

los equipos de vacunacion y los cuidadores destacaron aspectos sociales e
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institucionales que contribuyen o limitan el cumplimiento de las coberturas de

vacunacion

Por su parte, esta situacion podria estar influida en alguna forma por la
ocurrencia de eventos (fiebre, irritacion, llanto), supuestamente, atribuidos a
la vacunacion. Asimismo, Sangoluisa Rosales, JM; Carrién Morales, MK;
Rodriguez Diaz, JL; Parcon Bitanga, M. (6) manifestaron que el proceso de
inmunizacion se ve afectado por factores como el nivel instruccion académica,
seguida por practicas propias de su cultura y por no recibir un trato cordial por
el personal de salud. En la misma linea, Vallejo Carrasco, RD (7) afiade que
la complicacion que se presento fue la fiebre y dolor en el sitio de aplicacion
de la vacuna. Ocampo Silva KE (8) también relata que la mitad de los nifios
no fueron vacunados por las reacciones post vacuna; y mas de la mitad de las
madres refieren que siempre encuentran las vacunas que necesita; asi mismo
refieren que el trato solo a veces es amable, en cuanto a los factores
maternos, la mayoria son madres jovenes entre las edades de 20 a 24 afios,

con un nivel de instruccién entre primaria y secundaria.

Otro hallazgo con el cual se coincide es de, Quevedo Saldafia, DA (13) quien
menciona que los problemas con la vacunacion oportuna fue, el factor de
horario de atencion, demasiado tiempo de espera, y los quehaceres del hogar,
asi como por cuidado de hijos menores de edad, y en menor porcentaje por
trabajo y horario del mismo, seguido por desconocimiento importancia de la
vacunacién. Del mismo modo, Palomino Arucanqui, SB (14) refiere en cuanto
a los factores demograficos de las madres respecto a quien lleva a su hijo a
vacunarlo en su gran mayoria ella mismo lo lleva; de mas de la mitad de
madres el tiempo para trasladarse de su casa al Centro de Salud es menos
de 10 minutos. Mas de la mitad responden correctamente sobre la importancia
de las vacunas, las funciones de la vacuna, la mitad de ellas tienen
secundaria. En lo concerniente a los factores sociales, es el horario de
atencion, las madres consideran que la informacion que le brinda el personal
de salud despeja sus dudas, en cuanto a la ocupacion la mayoria son amas
de casa. Respecto a los motivos del incumplimiento en la fecha indicada a la
vacunacion, refieren por las dudas de la eficacia y seguridad de la vacuna,

creen que la vacuna no lo protege de enfermedades a su nifio, por miedo a
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los efectos de la vacuna (fiebre); es porque llegaba tarde al Centro de Salud,
por falta de tiempo, por experiencia personal a los efectos secundarios, no
tenia quien lleve a su nifio a vacunar, por incomprension de la tarjeta de

vacunacion, por miedo al dolor.

Melgarejo Valverde, ED (15) expresa que de los factores de riesgo materno
internos son: edad materna y conocimiento se relacionan de manera
significativa con el cumplimiento del calendario de vacunacién. De otro lado
los factores de riesgo materno externos como: horario de atencion,
informacion oportuna, trato del personal se relacionan de manera significativa

con el cumplimiento del calendario de vacunacion.

De igual forma, Bedoya Cruz, MM; Santamaria Flores, GJ (16) manifiestan
que los factores, miedo a las reacciones que produce la vacuna, bajo nivel de
conocimiento sobre las vacunas, creencias sobre que alguna enfermedad
grave podria darle a su nifio si no se vacuna, factores personales como edad,
grado de instruccion, nimero de hijos, y ocupacion de la madre y los factores
institucionales como tiempo de espera, como se siente con la atencion
recibida, y disponibilidad del biolégico, influyen en la vacunacion oportuna del
nifio.

Por su parte Rodriguez Gallardo, LL. (17) Argumenta que el factor
sociodemogréafico guarda mas relacion con el incumplimiento el factor
Institucional tuvo como resultado segundo factor relacionado en el
incumplimiento del esquema de vacunacién. Y por ultimo el factor cognitivo.
Ademas, Pinto Lopez, F; Pinto Verde, LA; (20) refieren que los factores
sociodemogréficos que se relacionaron con la aceptacion de la vacuna fueron
ser madre adulta, proceder de zona urbana, ser ama de casa y pertenecer a
programas sociales. En cuanto a los factores culturales que se relacionaron
con la aceptacion de la vacuna fueron tener estudios de nivel secundario o
superior; no tener creencias erroneas sobre vacunacién y no tener temor a las
vacunas. Respecto a los factores cognitivos que se relacionaron con la
aceptacion de la vacuna fueron conocer sobre la proteccion de la vacuna,
dosis de aplicacion, edades de aplicacion, reacciones adversas y cuidados

post vacunales.
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Camac Lavado, Al; Cerron Saldafa, FR; Ruiz Astoray, S (21) manifiestan que
dentro los factores institucionales las madres refieren que el trato que reciben
es regular, consideran que el horario de atencion es adecuado, consideran
que las vacunas si producen reacciones en sus nifios, conocen que, si existen
contraindicaciones. De la misma forma, Blas Verde, YM; Cierto Chavez, JY
(24) refirieron que las madres que viven a una distancia mayor a 10 minutos
vienen con movilidad; la edad promedio de la pareja < 25 afios; el ingreso
mensual < 930 soles; la disfuncionalidad familiar; la violencia intrafamiliar son

factores asociados y de riesgo para el incumplimiento de la vacunacién

Bueno Morales, MC, (25) determino que el casi la mitad de las madres tienen
primaria incompleta, y sus nifios no tienen completo el esquema de
vacunacion, la mayoria son por la distancia del caserio, encontrandose que
caminan mas de 20 minutos para llegar a su puesto de salud. Los
determinantes referidos por el grupo que no vacuna a sus hijos como razones
principales para rechazar al programa de inmunizacién son: Mala o ninguna

informacion del programa vy la dificultad para el acceso al puesto de salud

Salas Mendoza, CA,; Ibarra Gonzélez, IA; Pabon Rodriguez, JF (4) explica que
es necesario disminuir el temor y falsos pensamientos sobre las vacunas,
mediante campafas individuales y colectivas por medio de un programa
educativo sobre vacunacién, de forma obligatoria, ademas de ofrecer
informacion por medio de volantes en las salas de espera de los programas

de vacunacion.

Apoyando al autor, Lema Chicaiza, BM; Jiménez Peralta, LA (9) refieren que
la relacién entre el rol educador del profesional de Enfermeria y el
cumplimiento del esquema de inmunizacién, tiene alto valor cientifico, ya que
la Enfermeria comunitaria es responsable de las vacunas en los diferentes
grupos de edad, de esa manera en el proceso de vacunacioén, la educacion es
la parte esencial para cumplir con el esquema de inmunizacion de forma
oportuna y eficaz. Asimismo, Diaz Ortega, JL et al. (10) Reafirma que se
requiere fortalecer el sistema de informacion, promocion de la salud,
capacitacion y vacunacion diaria sin horarios restrictivos, asegurando abasto

oportuno y suficiente de vacunas
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CAPITULO V. RESULTADOS
Andlisis descriptivo

Tabla 01. Descripcién de los factores sociodemograficos de los nifios/as
menores de un afio en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco,
2020

Fact iod i N =110
actores sociodemograficos N° %

Genero del nifio(a)

Masculino 51 46.4

Femenino 59 53.6
Edad del nifio(a)

12 a 15 meses 35 31.8

16 a 19 meses 44 40.0

20 a 24 meses 31 28.2
Total 110 100.0

Fuente: Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02)

Anélisis e interpretacion.

En la presente tabla, respecto a los factores sociodemograficos de los nifios
en estudio, se aprecia un predominio del género femenino [53.6%(59)]
respecto al masculino [46.4%(51)] en tanto al describir la edad, en mayor
proporcion [40.0%(44)] tienen edades de entre 16 a 19 meses, seguido de un
31.8%(35) los cuales tienen de 12 a 15 meses y en menor cantidad tenian de
20 a 24 meses [28.2%(31)].
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Tabla 02. Descripcién de los factores sociodemograficos de las madres
de los nifos/as menores de un afio en un Centro de Salud de
Potracancha, Huanuco, 2020

. - N =110
Factores sociodemograficos NE %

Edad

<a 19 anos 14 12.7

20 a 29 afios 54 49.1

30 a 44 afos 34 30.9

= a 45 anos 8 7.3
Grado de instruccion

lletrada 6 55

Primaria 20 18.2

Secundaria 59 53.6

Superior 25 22.7
Ocupacioén

Ama de casa 24 21.8

Trabajadora dependiente 58 52.7

Trabajadora independiente 28 25.5
NUumero de hijos

1 hijo 22 20.0

2 hijos 26 23.6

3 hijos 43 39.1

4 a mas hijos 19 17.3
Total 110 100.0

Fuente: Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02)

Analisis e interpretacion.

En la presente tabla, concerniente a los factores sociodemograficos de las
madres, de los nifios en estudio; se observa que casi la mitad [49.1%(54) de
las madres tienen entre 20 a 29 afios, en tanto solo un 7.3%(8) son mayores
de 45 afos, en tanto respecto a grado de instruccion, mas de la mitad
[53.6(59)] culminaron la secundaria y un minimo de 5.5%(6) son iletradas;
52.7%(58) es trabajadora dependiente y el 21.8%(24) son amas de casa; en
tanto en mayor proporcién 39.1%(3) tienen mas de 3 hijos y un 17.3%(19)

tiene mas de 4 hijos.
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Tabla 03. Descripcion de los factores econdmicos de las madres de los
ninos/as menores de un afio en un Centro de Salud de Potracancha,
Huanuco, 2020

Fact . N =110
actores econdémico NE %

Ingreso econdmico mensual

< a 699 soles 21 19.1

700 a 999 soles 26 23.6

1000 a 1499 soles 41 37.3

= a 1500 soles 22 20.0
Total 110 100.0

Fuente: Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02)

Analisis e interpretacion.

En la presente tabla, en razén a los factores econdémicos de las madres de los
nifios/as en estudio, se aprecia que en mayor proporcion [37.3%(41)] perciben
un ingreso econdémico entre los 1000 a 1499 soles, seguido de un 23.6%(26)
de 700 a 999 soles y en menor cantidad [19.1%(21)] es menor o igual a 699

soles mensuales.
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Tabla 04. Descripcion de los factores institucionales de las madres de
los nifios/as menores de un afio en un Centro de Salud de Potracancha,
Huanuco, 2020

N =110
N° %
Cuanto es el tiempo que espera para su atencion para pasar al
consultorio es

Factores institucionales

a 10 minutos 31 28.2
15 a 20 minutos 59 53.6
25 a 30 minutos 20 18.2
El horario de atencidn es el atencidn en el consultorio es adecuado
Si 97 88.2
No 13 11.8

Quien le brindo una adecuada consejeria para el cuidado y nutricion
de su menor hijo(a)

Enfermera(o) 104 94.6
Amigo(a) 1 0.9
Pariente 5 4.5
Como percibe usted la calidad de atencién recibida en el consultorio
Buena 87 79.1
Regular 21 19.1
Deficiente 2 1.8
Cuentan con las vacunas que le corresponde a su nifio segun su edad
Siempre 105 92.7
A veces 5 7.3
Nunca 0 0.0
Total 110 100.0

Fuente: Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02)

Analisis e interpretacion.

En la presente tabla, respecto a los factores institucionales de las madres de
los nifio/as en estudio, se aprecia que mas de la mitad [53.6%(59)] espera
entre 15 a 20 min para pasar al consultorio para su atencidn; en su gran
mayoria [88.2%(97)] considera que la atencion en el consultorio es adecuado,
asi también casi en su totalidad de mares [94.6%(104)] afirma que la
enfermera le brindé una adecuada consejeria para el cuidado y nutricion de
su menor hijo; en cuanto a la calidad de atencion en su gran mayoria de
madres [79.1(97)] lo califica como bueno; finalmente el 92.7%(105) afirma que
el establecimiento cuenta siempre con las vacunas que corresponden a su

menor hijo para su edad.
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Tabla 05. Descripcion de los factores accesibilidad de las madres de los
ninos/as menores de un afio en un Centro de Salud de Potracancha,
Huéanuco, 2020.

. N =110
Factores accesibilidad NE %
Tiempo de llegada al Centro de Salud
<abmin 16 14.5
6 a 10 min 36 32.7
11 a 20 min 23 20.9
> a2l min 35 31.8
Tipo de transporte
Caminando 31 28.2
Colectivo 37 33.6
Micro 18 16.4
Taxi 24 21.8
Distancia
1 a 5 kilbmetros 14 12.7
6 a 10 kilébmetros 34 30.9
11 a 15 kilébmetros 44 40.0
16 a 20 kilbmetros 13 11.8
> a 20 kilbmetros 5 4.5
Total 110 100.0

Fuente: Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02)

Andlisis e interpretacion.

En la presente tabla, referente a los factores de accesibilidad de las madres
de los nifio/as en estudio, en mayor cantidad [32.7%(36)] demora en llegar
entre 6 a 10 minutos al centro de salud y en menor cantidad 14.5%(16) menos
de 5 minutos; asi mismo en mayor proporcion 33.6%(37) usa el colectivo como
medio de transporte y en menor proporcion [16.4%(18)] el micro; en cuanto a
la distancia mas de un tercio [40.0%(44)] refiere que su domicilio se encuentra

en 16 y 20 kilometros de distancia en relacién a la establecimiento de salud.
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Tabla 06. Descripcion de los factores cognitivos de las madres de los
ninos/as menores de un aifo en un Centro de Salud de Potracancha,
Huanuco, 2020

N = 39
Factores cognitivos Conoce Desconoce
N° % N° %
74 673 36 327

Importancia de las vacunas

Edades en el que le corresponde a su nifio las 66 60.0 44 400

vacunas antes de cumplir un afio

Edad en que su nifio/a recibe 4 vacunas 49 445 61 555

Enfermedades que previene la vacuna ©2 264 48 436

pentavalente

Reacciones que no es normal en un nifio 8 227 52 473
después de ser vacunado
Reacciones mas frecuentes de las vacunas 70 63.6 40 36.4

por efecto de la vacunacion son

Qué hacer cuando su nifio tiene fiebre 82 745 28 255

después de ser vacunado

Fuente: Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02)

Andlisis e interpretacion.

En la presente tabla, respecto a los factores cognitivos de las madres de los
nifio/as en estudio, en mayor proporcion conocen la importancia de las
vacunas, edades en que le corresponden las vacunas, las enfermedades que
previenen las vacunas, reacciones comunes a la vacuna, reacciones
frecuentes a la vacuna y qué hacer cuando su nifio vacunado tiene fiebre
[67.3%(74), 60.0%(66), 44.5%(49), 56.4%(62), 52.7%(58), 63.6%(70), y
74.5%(82) respectivamente] en tanto en mayor proporcion [55.5%(61)]

desconoce a qué edad su hijo recibié 4 vacunas.
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Tabla 07. Descripcion de las vacunas de los niflos/as menores de un afio
en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco, 2020

N =110

Vacunas en el niio/a menor de 1 afio Cumple No cumple

N° % N° %

Vacunas de RN 107 97.3 3 2.7
Vacunas de 2 meses 78 709 32 291
Vacunas de 4 meses 66 60.0 44 40.0
Vacunas de 6 meses 60 545 50 455
Vacuna de 7 meses 44 400 66 60.0

Fuente: lista de cotejo para la verificacion de vacunas administras en nifios/a menores de un
ano (Anexo 03)

Andlisis e interpretacién.

En la presente tabla, concerniente a las vacunas de los niflos/as menores de
un afio en estudio, se aprecia que casi en su totalidad [97.3%(107), cumplieron
con la vacuna de recién nacido de manera oportuna; en su gran mayoria
70.9%(78) recibieron las vacunas de los 2 meses oportunamente, la mayoria
[60.0%(66)] de las vacunas de 4 meses y mas de la mitad [54.5%(60)]
cumplieron con las vacunas de 6 meses; en tanto en mayor proporcion

[60.0%(66)] no cumplieron con su vacuna de los 7 meses.
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Tabla 08. Factores sociodemograficos de las madres de los nifios/as
menores de un aflo en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco,
2020

Factores Sociodemogréficos N =110

N° %
Positivos 67 60.9
Negativos 43 39 1

Fuente: Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02)

OPositivos
ONegativos

Figura 01. Representacion gréfica de los factores sociodemogréficos de
las madres de los niflos/as menores de un afio en un Centro de Salud de
Potracancha, Huanuco, 2020

Andlisis e interpretacién.

En la presente tabla, concerniente a los factores sociodemogréaficos de las
madres de los nifios/as menores de un afio en estudio, se aprecia que en
mayor proporcion [60.9%(67)] presenta factores sociodemograficos positivos
y un 39.1%(43) factores negativos.
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Tabla 09. Factores econdmicos de las madres de los nifilos/as menores
de un afo en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco, 2020

Factores Econ6émicos N =110

N° %
Positivos 78 70.9
Negativos 32 29.1

Fuente: Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02)

OpPositivos
CONegativos

Figura 02. Representacion grafica de los factores econdémicos de las
madres de los nifios/as menores de un afio en un Centro de Salud de
Potracancha, Huanuco, 2020

Analisis e interpretacion.

En la presente tabla, respecto a los factores econdmicos de las madres de los
niflos/as menores de un afio en estudio, se aprecia que en mayor proporciéon
[70.9%(78)] presenta factores econdmicos positivos y un 29.1%(32) factores
negativos.
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Tabla 10. Factores cognitivos de las madres de los nifios/as menores de
un afio en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco, 2020

Factores Cognitivos N =110

N° %
Positivos - 645
Negativos 39 355

Fuente: Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02)

OpPositivos
CONegativos

Figura 03. Representacion grafica de los factores cognitivos de las
madres de los nifios/as menores de un afio en un Centro de Salud de
Potracancha, Huanuco, 2020

Andlisis e interpretacion.

En la presente tabla, referente a los factores cognitivos de las madres de los
nifios/as menores de un afio en estudio, se aprecia que en mayor proporcion
[64.5%(71)] presenta factores cognitivos positivos y un 35.5%(39) factores
negativos.
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Tabla 11. Factores institucionales de las madres de los nifios/as menores
de un afo en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco, 2020

Factores Institucionales N =110

N° %%
Positivos 2 6.4
Negativos 26 36

Fuente: Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02)

OpPositivos
CONegativos

Figura 04. Representacion grafica de los factores institucionales s de las
madres de los nifios/as menores de un afio en un Centro de Salud de
Potracancha, Huanuco, 2020

Analisis e interpretacion.

En la presente tabla, referente a los factores institucionales de las madres de
los niflos/as menores de un afio en estudio, se aprecia que en mayor
proporcion [76.4%(84)] presenta factores institucionales positivos y un
23.6%(26) factores negativos.
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Tabla 12. Factores de accesibilidad de las madres de los nifios/as
menores de un aflo en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco,
2020

Factores de accesibilidad N =110

N° %
Positivos 89 80.9
Negativos 21 19.1

Fuente: Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02)

[CPositivos
[CNegativos

Figura 05. Representacion gréafica de accesibilidad de las madres de los
ninos/as menores de un ano en un Centro de Salud de Potracancha,
Huanuco, 2020

Anélisis e interpretacion.

En la presente tabla, referente a los factores de accesibilidad de las madres
de los nifios/as menores de un afio en estudio, se aprecia que en mayor
proporcion [80.9%(98)] presenta factores de accesibilidad positivos y un
19.1%(21) factores negativos.
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Tabla 13. Factores en el contexto de la pandemia por COVID-19 de las
madres de los nifios/as menores de un afio en un Centro de Salud de
Potracancha, Huanuco, 2020

Factores en el contexto de la pandemia por COVID-19 NON - 11(0)/
0

Positivos 57 518

Negativos 53 48.2

Fuente: Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02)

CPositivos
CINegativos

Figura 06. Representacion grafica de los factores en el contexto de la
pandemia por COVID-19 de las madres de los nifios/as menores de un
afio en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco, 2020.

Andlisis e interpretacion.

En la presente tabla, referente a los factores en el contexto de la pandemia
por COVID-19 de las madres de los nifios/as menores de un afio en estudio,
se aprecia que en mayor proporcion [51.8%(57)] presenta factores de
accesibilidad positivos y un 48.2%(53) factores negativos.



80

Tabla 14. Factores en el cumplimiento de vacunacion oportuna de los
ninos/as menores de un afo en un Centro de Salud de Potracancha,
Huéanuco, 2020

_ . N =110

Factores en el cumplimiento de la vacunacion NG 7

0
Positivos 74 67.3
Negativos 36 32.7

Fuente: Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02)

OPositivos
ONegativos

Figura 06. Representacion gréafica de los factores en el cumplimiento de
vacunacion oportuna de los nifios/as menores de un afio en un Centro
de Salud de Potracancha, Huanuco, 2020

Andlisis e interpretacion.

En la presente tabla, referente a los factores en el cumplimiento de vacunacion
oportuna de las madres de los nifios/as menores de un afio en estudio, se
aprecia que en mayor proporcion [67.3%(74)] presenta factores positivos y un
32.7%(36) factores negativos.
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Tabla 15. Factores sociodemogréaficos y cumplimiento de las vacunas de
los nifios/as menores de un afio en un Centro de Salud de Potracancha,
Huanuco, 2020

Vacunas
Factores sociodemograficos Cumple  No cumple
N° % N° %
Positivos 37 336 30 273
Negativos 28 255 15 13.6
Total 65 59.1 45 40.9

Fuente: Lista de cotejo para la verificacion de vacunas administras en nifios/a menores de un
afio y Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02 y 03)

Andlisis e interpretacién.

En la presente tabla, al describir los factores sociodemograficos y el
cumplimiento de las vacunas de los nifios/as menores de un afo, en estudio,
se observa que un tercio [33.6%(37)] presenta factores sociodemogréaficos
positivos y cumple oportunamente con las vacunas, no obstante un 27.3% (30)
tiene factores positivos pero no cumple con la vacunacion; en tanto un

13.6%(15) no cumplen con las vacunas y presentan factores negativos.
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Tabla 16. Factores econdmicos y cumplimiento de las vacunas de los
ninos/as menores de un ano en un Centro de Salud de Potracancha,
Huanuco, 2020

Vacunas
Factores economicos Cumple  No cumple
N° % N° %
Positivos 53 482 25 227
Negativos 12 109 20 182
Total 65 59.1 45 40.9

Fuente: Lista de cotejo para la verificacion de vacunas administras en nifios/a menores de un
afio y Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02 y 03)

Andlisis e interpretacién.

En la presente tabla, al describir los factores econémicos y el cumplimiento de
las vacunas de los nifios/as menores de un afio en estudid, se observa que
casi la mitad [48.2%(53)] presenta factores econdmicos positivos y cumple
oportunamente con las vacunas, no obstante un 25.7% (30) tiene factores
positivos pero no cumple con la vacunacion; en tanto en menor proporcion

[10.9%(12)] cumplen con las vacunas y presentan factores negativos.
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Tabla 17. Factores institucionales y cumplimiento de las vacunas de los
ninos/as menores de un afio en un Centro de Salud de Potracancha,
Huanuco, 2020

Vacunas
Factores institucionales Cumple  No cumple
N° % N° %
Positivos 65 59.1 19 173
Negativos 0 0.0 26 23.6
Total 65 59.1 45 409

Fuente: Lista de cotejo para la verificacion de vacunas administras en nifios/a menores de un
afio y Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02 y 03)

Andlisis e interpretacién.

En la presente tabla, al describir los factores institucionales y el cumplimiento
de las vacunas de los nifios/as menores de un afio en estudid, se aprecia que
mas de la mitad [59.1%(65)] presenta factores institucionales positivos y
cumple oportunamente con las vacunas, 23.6% (26) tiene factores negativos
y no cumple con la vacunacion; en tanto ninguno presenta factores negativos

y cumple con la vacunacion.
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Tabla 18. Factores cumplimiento de las vacunas de los nifios/as
menores de un afio en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco,
2020

Vacunas
Factores cognitivos Cumple  No cumple
N° % N° %
Positivos 65 591 6 5.5
Negativos 0 0.0 39 355
Total 65 59.1 45 409

Fuente: Lista de cotejo para la verificacion de vacunas administras en nifios/a menores de un
afio y Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02 y 03)

Andlisis e interpretacion.

En la presente tabla, al describir los factores cognitivos y el cumplimiento de
las vacunas de los nifios/as menores de un afio en estudid, se aprecia que
mas de la mitad [59.1%(65)] presenta factores cognitivos positivos y cumple
oportunamente con las vacunas, asi mismo un 35.5%(39) tiene factores
negativos y no cumple con la vacunacion; en tanto ninguno presenta factores

negativos y cumple con la vacunacion.
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Tabla 19. Factores de accesibilidad de las vacunas de los nifios/as
menores de un aflo en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco,
2020

Vacunas
Factores de accesibilidad Cumple  No cumple
N° % N° %
Positivos 56 509 33 300
Negativos 9 8.2 12 10.9
Total 65 59.1 45 409

Fuente: Lista de cotejo para la verificacion de vacunas administras en nifilos/a menores de un
afio y Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02 y 03)

Andlisis e interpretacién.

En la presente tabla, al describir los factores de accesibilidad y el cumplimiento
de las vacunas de los nifios/as menores de un afio en estudio, se observa que
la mitad [50.9%(56)] presentan factores de accesibilidad positivos y cumple
oportunamente con las vacunas, no obstante un 30.0%(33) tiene factores
positivos y no cumple con la vacunacién; en tanto solo un 8.2%(9) presenta

factores negativos y cumple con la vacunacion.
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Tabla 20. Factores en el contexto de la pandemia por COVID-19 en el
cumplimiento de las vacunas de los nifios/as menores de un afio en un
Centro de Salud de Potracancha, Huanuco, 2020

Vacunas
Cumple  No cumple

Factores en el contexto de la pandemia por

COVID-19
N° % N° %
Positivos 55 50.0 2 1.8
Negativos 10 9.1 43 391
Total 65 59.1 45 40.9

Fuente: Lista de cotejo para la verificacion de vacunas administras en nifios/a menores de un
afio y Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02 y 03)

Andlisis e interpretacién.

En la presente tabla, al describir los factores en el contexto de la pandemia
por COVID-19 y el cumplimiento de las vacunas de los nifios/as menores de
un afio en estudiod, se aprecia que mas la mitad [50.0%(55)] presenta factores
cognitivos positivos y cumple oportunamente con las vacunas, asi mismo un
39.1%(43) tiene factores negativos y no cumple con la vacunacién; en tanto

solo un 9.1%(10) presenta factores negativos y cumple con la vacunacion.
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Tabla 19. Factores en el cumplimiento de las vacunas de los nifios/as
menores de un afio en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco,
2020

Vacunas
Factores en el cumplimiento de vacunas Cumple No cumple
N° % N° %
Positivos 58 52.7 9 8.2
Negativos 7 6.4 36 32.7
Total 65 59.1 45 409

Fuente: Lista de cotejo para la verificacion de vacunas administras en nifios/a menores de un
afio y Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios/a
menores de un afio (Anexo 02 y 03)

Andlisis e interpretacién.

En la presente tabla, al describir los factores y el cumplimiento de las vacunas
de los nifios/as menores de un afo en estudid, se aprecia que mas de la mitad
[52.7%(58)] presenta factores cognitivos positivos y cumple oportunamente
con las vacunas, asi mismo un 32.7%(36) tiene factores negativos y no cumple
con la vacunacion; en tanto solo un 6.4%(7) presenta factores negativos y

cumple con la vacunacion.
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Analisis inferencial

Tabla 20. Prueba Chi cuadrado de relacion entre los factores
sociodemogréaficos y el cumplimiento de vacunas de los nifios/as
menores de un aflo en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco,
2020

Variables de correlacion Valor X? Gl Significancia

Factores sociodemograficos

Cumplimiento  de las 1.060 1 0.303
vacunas

Fuente. Elaboracién propia

Andlisis

Al contrastar mediante el estadistico Chi cuadrado, la correlacién entre los
factores sociodemograficos y el cumplimiento de vacunas de los nifios/as
menores de un afio en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco. El valor
X? = 1.060 para un grado de libertad con un p = 0. 303, siendo este Ultimo
valor mayor a 0,05; se rechaza la hipotesis de investigacion y se acepta la
nula demostrando asi que “Los factores sociodemograficos no estan

asociados al cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a menores de

un ano del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.
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Tabla 21. Prueba Chi cuadrado de relacion entre los factores econdémicos
y el cumplimiento de vacunas de los nifios/as menores de un afio en un
Centro de Salud de Potracancha, Huanuco, 2020

Variables de correlacion Valor X? Gl Significancia

Factores econémicos

Cumplimiento  de las 8.703 1 0.003
vacunas

Fuente. Elaboracion propia

Andlisis

Al contrastar mediante el estadistico Chi cuadrado, la correlacion entre los
factores econémicos y el cumplimiento de vacunas de los nifios/as menores
de un afio en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco. El valor calculado
de X? = 8.703 para un grado de libertad con un p = 0. 003, siendo este Gltimo
valor menor a 0,05; se rechaza la hipétesis de nula y se acepta la de
investigacion, demostrando asi que “Los factores econdmicos estan

asociados al cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a menores de

un afo del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.
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Tabla 22. Prueba Chi cuadrado de relacion entre los factores
institucionales y el cumplimiento de vacunas de los nifios/as menores
de un aino en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco, 2020

Variables de correlacion Valor X? Gl Significancia

Factores institucionales

Cumplimiento  de las 49.180 1 0.000
vacunas

Fuente. Elaboracion propia

Andlisis

Al contrastar mediante el estadistico Chi cuadrado, la correlacion entre los
factores institucionales y el cumplimiento de vacunas de los nifios/as menores
de un afio en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco. El valor calculado
de X2 =49.180 para un grado de libertad con un p = 0. 000, siendo este Ultimo
valor menor a 0,05; se rechaza la hipétesis de nula y se acepta la de
investigacion, demostrando asi que “Los factores institucionales estan
asociados al cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a menores de

un afo del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.
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Tabla 23. Prueba Chi cuadrado de relacion entre los factores cognitivos
y el cumplimiento de vacunas de los nifios/as menores de un afio en un
Centro de Salud de Potracancha, Huanuco, 2020

Variables de correlacion Valor X? Gl Significancia

Factores cognitivos

Cumplimiento  de las 87.277 1 0.000
vacunas

Fuente. Elaboracion propia

Al contrastar mediante el estadistico Chi cuadrado, la correlacion entre los
factores cognitivos y el cumplimiento de vacunas de los nifilos/as menores de
un afio en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco. El valor calculado
de X? = 87.277 para un grado de libertad con un p = 0. 000, siendo este Ultimo
valor menor a 0,05; por lo que se rechaza la hip6tesis de nula y se acepta la
de investigacién, demostrando asi que “Los factores cognitivos estan
asociados al cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a menores de

un ano del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.



92

Tabla 24. Prueba Chi cuadrado de relacién entre los factores de
accesibilidad y el cumplimiento de vacunas de los nifios/as menores de
un afio en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco, 2020

Variables de correlacion Valor X? Gl Significancia

Factores de accesibilidad

Cumplimiento  de las 2.341 1 0.194
vacunas

Fuente. Elaboracion propia

Al contrastar mediante el estadistico Chi cuadrado, la correlacion entre los
factores de accesibilidad y el cumplimiento de vacunas de los nifios/as
menores de un afio en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco. El valor
calculado de X?= 2.341 para un grado de libertad con un p = 0.194, siendo
este Ultimo valor mayor a 0,05; por lo que se rechaza la hipétesis de
investigacion y se acepta la nula, demostrando asi que “Los factores de
accesibilidad no estan asociados al cumplimiento de la vacunacién oportuna
de nifios/a menores de un afio del Centro de Salud Potracancha - Huanuco,
2020.
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Tabla 24. Prueba Chi cuadrado de relacién entre los factores en el
contexto de la pandemia por COVID-19 y el cumplimiento de vacunas de
los niflos/as menores de un afio en un Centro de Salud de Potracancha,
Huanuco, 2020

Variables de correlacion Valor X? Gl Significancia

Factores en el contexto de

la pandemia por COVID-19
. 68.454 1 0.000
Cumplimiento de las

vacunas

Fuente. Elaboracion propia

Al contrastar mediante el estadistico Chi cuadrado, la correlacion entre los
factores de accesibilidad y el cumplimiento de vacunas de los nifios/as
menores de un afio en un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco. El valor
calculado de X?= 68.454 para un grado de libertad con un p = 0.000, siendo
este Ultimo valor mayor a 0,05; por lo que se rechaza la hipétesis de
investigacion y se acepta la nula, demostrando asi que “Los factores en el
contexto de la pandemia por COVID-19 estan asociados al cumplimiento de
la vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio del Centro de Salud

Potracancha - Huanuco, 2020.
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Tabla 25. Prueba Chi cuadrado de relacion entre los factores y el
cumplimiento de vacunas de los niflos/as menores de un afio en un
Centro de Salud de Potracancha, Huanuco, 2020

Variables de correlacion Valor X? Gl Significancia
Factores

Cumplimiento  de las 53.527 1 0.000
vacunas

Fuente. Elaboracion propia

Al contrastar mediante el estadistico Chi cuadrado, la correlacion entre los
factores y el cumplimiento de vacunas de los nifios/as menores de un afio en
un Centro de Salud de Potracancha, Huanuco. El valor calculado de X? =
53.527 para un grado de libertad con un p = 0. 000, siendo este ultimo valor
menor a 0,05; por lo que se rechaza la hipétesis de nula y se acepta la de
investigacion, demostrando asi que “Los factores de cumplimiento se asocian
significativamente a la vacunacién oportuna en nifios menores de un afio del

Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.
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CONCLUSIONES

En él estudi6 se determind los factores que influyen en el
cumplimiento de la vacunacién oportuna en nifios menores de
un afo en estudid, donde al contrastar las variables en estudio,
se hall6 que en mayor proporcion poseen factores positivos,
siendo estos factores: el factor econdmico, institucional y
cognitivo; por el contrario respecto al factor sociodemografico y
el de accesibilidad no se encontr6 asociacion, debido a que en
similares proporciones las madres de los nifios que presentan
factores positivos cumplen y no cumplen con la vacuna oportuna
de sus hijos/hijas. Al analizar dichas variables mediante en el
programa SPSS mediante la prueba estadistica Chi cuadrado se
obtuvo valor calculado de X? = 53.527 para un grado de libertad
con un p = 0. 000, siendo este ultimo valor menor a 0,05
demostrando una asociacion entre ambas variables analizadas;
por lo que se rechaza la hipotesis de nula y se acepta la de
investigacion, demostrando asi que “Los factores de
cumplimiento se asocian significativamente a la vacunacion
oportuna en nifios menores de un afo del Centro de Salud

Potracancha - Huanuco, 2020.

Al determinar los factores sociodemograficos asociados al
cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a menores de
un afo en estudid, en los resultados se evidencidé que casi la
mitad de las madres tienen entre 20 a 29 afios y solo un minimo
son mayores de 45 afos; respecto a grado de instruccion, mas
de la mitad culminaron la secundaria y un minimo son iletradas;
concerniente a la ocupacion, mas de la mitad es trabajadora
dependiente; en razén al namero de hijos, mas de un tercio
tienen mas de 3 hijos. Por lo que se observa que en mayor
proporcion se [60.9%(67)] presentan factores sociodemograficos
positivos, que al contrastar con la variable de vacunacion

oportuna, no se hall6 asociacién, debido a que un tercio
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[33.6%(37)] presenta factores sociodemograficos positivos y
cumple oportunamente con las vacunas, no obstante un 27.3%
(30) tiene factores positivos pero no cumple con la vacunacion.
Donde al analizar con la prueba estadistica Chi cuadrado se
obtuvo un valor X2 = 1.060 para un grado de libertad con un p =
0.303, siendo este ultimo valor mayor a 0,05; se rechaza la
hipo6tesis de investigacion y se acepta la nula demostrando asi
que “Los factores sociodemograficos no estan asociados al
cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a menores de

un afio del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.

Se identificaron los factores econOmicos asociados al
cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a menores de
un afo en estudio donde, en mas de un tercio perciben un
ingreso econdmico entre los 1000 a 1499 soles y en menor
cantidad es menor o igual a 699 soles mensuales. Siendo asi
gue un 70.9%(78) presenta factores econémicos positivos; al
analizar mediante con la prueba estadistica Chi cuadrado se
obtuvo un valor calculado de X? = 8.703 para un grado de libertad
con un p = 0. 003, siendo este ultimo valor menor a 0,05; se
rechaza la hipétesis de nula y se acepta la de investigacion,
demostrando asi que “Los factores econdmicos estan asociados
al cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a menores

de un ano del Centro de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.

Describendo los factores institucionales asociados al
cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a menores de
un afio en estudio, mas de la mitad espera entre 15 a 20 min
para pasar al consultorio para su atencion; en su gran mayoria
considera que la atencién en el consultorio es adecuado, asi
también casi en su totalidad de mares afirma que la enfermera
le brind6 una adecuada consejeria para el cuidado y nutricion de
su menor hijo; en cuanto a la calidad de atencion en su gran

mayoria de madres lo califica como bueno; finalmente en la gran
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mayoria afirma que el establecimiento cuenta siempre con las
vacunas que corresponden a su menor hijo para su edad. Por lo
gue se hall6 que en mayor proporcion [76.4%(84)] presenta
factores institucionales positivos; al analizar mediante con la
prueba estadistica Chi cuadrado se obtuvo un valor calculado de
X? = 49.180 para un grado de libertad con un p = 0. 000, siendo
este Ultimo valor menor a 0,05; se rechaza la hipétesis de nula 'y
se acepta la de investigacion, demostrando asi que “Los factores
institucionales estan asociados al cumplimiento de la vacunacién
oportuna de nifios/a menores de un afio del Centro de Salud
Potracancha - Huanuco, 2020.

Los factores de accesibilidad asociados al cumplimiento de la
vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio en estudio,
la mayoria demora en llegar entre 6 a 10 minutos al centro de
salud y en menor cantidad menos de 5 minutos; asi mismo en
mayor proporcion usa el colectivo como medio de transporte y
pocos el micro; en cuanto a la distancia mas de un tercio refiere
que su domicilio se encuentra en 16 y 20 kildmetros de distancia
en relacion a la establecimiento de salud; que al contrastar con
la variable de vacunacién oportuna, no se hall6 asociacién,
debido a que la mitad [50.9%(56)] presentan factores de
accesibilidad positivos y cumple oportunamente con las
vacunas, no obstante un 30.0%(33) tiene factores positivos y no
cumple con la vacunacién. Donde al analizar mediante con la
prueba estadistica Chi cuadrado se obtuvo un valor calculado de
X? = 87.277 para un grado de libertad con un p = 0. 000, siendo
este ultimo valor menor a 0,05; por lo que se rechaza la hipétesis
de nula y se acepta la de investigacién, demostrando asi que
“Los factores cognitivos estan asociados al cumplimiento de la
vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio del Centro

de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.



SEXTO.

SEPTIMO.

98

Los factores cognitivos asociados al cumplimiento de la
vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio en estudio,
mayor proporcion conocen la importancia de las vacunas,
edades en que le corresponden las vacunas, las enfermedades
gue previenen las vacunas, reacciones comunes a la vacuna,
reacciones frecuentes a la vacuna y qué hacer cuando su nifio
vacunado tiene fiebre; en tanto en mayor proporcién desconoce
a qué edad su hijo recibio 4 vacunas. Siendo asi que en mayor
proporcion [76.4%(84)] presenta factores institucionales
positivos. Donde al analizar mediante con la prueba estadistica
Chi cuadrado se obtuvo un valor calculado de X?= 2.341 para un
grado de libertad con un p = 0.194, siendo este ultimo valor
mayor a 0,05; por lo que se rechaza la hipotesis de investigacion
y se acepta la nula, demostrando asi que “Los factores de
accesibilidad no estan asociados al cumplimiento de la
vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio del Centro

de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.

Los factores en el contexto de la pandemia por COVID-19
asociados al cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a
menores de un afo en estudio, en mayor porcentaje presentaron
sintomas asociados al COVID-19, fueron diagnosticados con
COVID-19, algun familiar cercano se enferm6 por COVID-19 e
hiso su cuarentena, en menor cantidad manifestaron que
tuvieron un familiar o conocido cercano que fallecié por COVID-
19, siendo asi que en mayor proporcion [51.8%(57)] presentaron
factores positivos. Al ser analizados mediante con la prueba
estadistica Chi cuadrado se obtuvo un valor calculado de X?=
68.454 para un grado de libertad con un p = 0.000, siendo este
altimo valor mayor a 0,05; por lo que se rechaza la hipétesis de
investigacion y se acepta la nula, demostrando asi que “Los
factores en el contexto de la pandemia por COVID-19 estan

asociados al cumplimiento de la vacunacion oportuna de nifios/a
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menores de un afno del Centro de Salud Potracancha - Huanuco,
2020.
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RECOMENDACIONES O SUGERENCIAS
A los profesionales de Enfermeria.

Reforzar con sesiones educativas relacionadas al nimero de vacunas y
edades en que se pone a su hijo/hija, reacciones que producen las vacunas y

qué hacer ante ello.
A lainstitucion.

Seqguir mejorando con la cobertura de niflos menores vacunados

oportunamente.
Reforzar en brindar informacion para mejorar el factor cognitivo en las madres.
A la comunidad cientifica

Que se realice investigaciones tomando en cuenta las vacunas en mayores

de un afo, para evaluar el cumplimento en esas edades.

Que realicen investigaciones ampliando la muestra e incluyendo a mas

establecimientos de salud.

Que se realicen investigaciones en los puestos de salud e las zonas rurales,
gue es donde mayormente se observa desercion e inoportuna vacunacion de

los nifios



101

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1UNICEF, OMS. La inmunizacion en el contexto de la pandemia de COVID-
.19 [Documento].; 2020 [cited 2020 Setiembre 21. Available from:
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332016/WHO-2019-nCoV-

immunization services-FAQ-2020.1-spa.pdf.

2Herrera Afazco P, Uyen Cateriano A, Urrunaga Pastor D, Bendezu Quispe

. G, Toro Huamanchumo C, Rodriguez Morales AJ, et al. Prevalencia y
factores asociados a la intencion de vacunacion contra la COVID-19 en el
Peru. Scielo. 2021 febrero; 1(1).

3Escobar Diaz F, Osorio Merchan MB, De la Hoz Restrepo F. Motivos de no
. vacunacion en menores de cinco afios en cuatro ciudades colombianas.
Scielo. 2017; 41(123).

4 Salas Mendoza CA, lbarra Gonzalez IA, Pabon Rodriguez JF. Factores
. asociados al no cumplimiento del Esquema Nacional De Vacunacién en
nifios menores de 6 afos. En el municipio de Ibague- tolima afio 2016.

Tolima: Universidad Del Tolima, Facultad Ciencias De La Salud. ; 2017.

5Bernal Ruano SY. “Factores relacionados con bajas coberturas de
. Vacunacion en nifilos menores de dos afios en el municipio de Amatitlan del
area de Salud Guatemala Sur”. Tesis. Guatelama: Universidad De San

Carlos De Guatemala, Facultad De Ciencias Médicas.; 2015.

6 Sangoluisa Rosales JM, Carrion Morales MK, Rodriguez Diaz JL, Parcon-
. Bitanga M. Factores que afectan al proceso de inmunizacién en la
comunidad étnica Chachis, Ecuador 2018. Scielo. 2018 Noviembre; 23(6).

7 Vallejo Carrasco RD. Factores asociados al incumplimiento del esquema de

. vacunacioén en nifios de 0 a 5 afios de edad que pertenecen a un subcentro
de salud de la ciudad de Guayaquil. Tesis. un subcentro de salud de la
ciudad de Guayaquil.: Universidad Catolica de Santiago de Guayaquil,
Facultad De Ciencias Médicas; 2018.


https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332016/WHO-2019-nCoV-immunization_services-FAQ-2020.1-spa.pdf
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332016/WHO-2019-nCoV-immunization_services-FAQ-2020.1-spa.pdf

102

8 Ocampo Silva KE*. Incumplimiento del esquema de vacunas en nifios y
. nifnas menores de 24 meses en el Centro De Salud De Chontacruz”. Tesis.

Loja: Universidad Nacional de Loja, Facultad de la Salud Humana.

9Lema Chicaiza BM, Jiménez Peralta LA. Rol educador del profesional de
. Enfermeria en el cumplimiento del esquema de inmunizacion en el Centro
de Salud Tipo “B” Salcedo. Revista medica. 2020 Diciembre; 3(8).

1Diaz Ortega JL, Ferreira Guerrero E, Trejo Valdivia B, Téllez Rojo MM,

O Ferreyra Reyes L, Hernandez Serrato M, et al. Cobertura de vacunacion en
. nifios y adolescentes en México: esquema completo, incompleto y no
vacunacion. Scielo. 2013; 55(1).

1Lizana Ramon N. Factores socioculturales asociados al cumplimiento del

1 Calendario de Vacunas en nifios menores de un afio. Hospital Referencial

. De Ferrenafe. 2016.. Tesis Para Optar El Titulo Profesional De Licenciada
En Enfermeria. Lima: Universidad Sefor De Sipan., Facultad de ciencias de
la Salud.; 2016.

1 Saavedra Tocto SJ. Factores Socioculturales relacionados al Cumplimiento
2 Oportuno del Esquema de Vacunacion en nifios menores de cinco afios en
. el Centro de Salud San Ignacio, 2016. Tesis para optar el Grado Académico

de Marestro en Ciencias. Cajamarca - Peru: Universidad Nacional De

Cajamarca, Escuela De Posgrado; 2018.

1Quevedo Saldaiia DA. Factores que intervienen en el incumplimiento del
3control de crecimiento y desarrollo del nifio y la nifia menor de dos afios
. Centro Materno Infantil Tablada de Lurin Lima - 2014. Tesis Para optar el
Titulo de Especialista en Enfermeria en Salud Publica. Lima-Peru:
Universidad Nacional Mayor De San Marcos, Facultad De Medicina

Humana, Escuela De Post-Grado; 2015.



103

1Palomino Arucanqui SB. Determinantes Maternos Y Motivos De Su
4incumplimiento en la vacunacion de sus nifios menores de 1 afio Puesto De
. Salud Bernales Pisco Enero 2017. Tesis para optar el Titulo Profesional De

Licenciada De Enfermeria. Ica-Perd: Universidad Privada San Juan

Bautista., Facultad de Ciencias de la Salud.; 2017.

1Melgarejo Valverde ED. Factores de riesgo materno asociado al

5cumplimiento del calendario de vacunacién del lactante menor de 1 afio.

. Nuevo Chimbote, 2017. Tesis. Chimbote - Pera: Universidad Nacional del
Santa; 2018.

1Bedoya Cruz MM, Santamaria Flores GJ. Factores asociados al
6incumplimiento del esquema de vacunacion en madres de nifios de 1 a 5
. anos en el centro de salud San Agustin de Cajas. Tesis. Huancayo - Peru:

Universidad Peruana los Andes, Escuela Profesional de Enfermeria; 2018.

1Rodriguez Gallardo LL. Factores que determinan el incumplimiento del
7esquema de vacunacién en madres de una Institucion Educativa en San
. Juan de Lurigancho. Tesis. Lima -Pera: Universidad César Vallejo, Facultad

de ciencias médicas; 2019.

1Upiachihua Salinas HE. Factores sociodemograficos, culturales y el
8 cumplimiento del calendario de inmunizaciones en lactantes, puesto de
.salud I-2 Masusa. Punchana, 2015. Tesis. Iquitos — Peru: Universidad

Nacional de la Amazonia Peruana, Facultad De Enfermeria; 2015.

1 Evangelista Vasquez LB, Laura Capcha Z, Sedano Torres S. Determinantes

9que influyen en el incumplimiento del calendario de vacunacion de los

. menores de un afo en el Centro de Salud Juan Parra Del Riego 2015. Tesis
para optar el Titulo de Especialista en Enfermeria en Salud Familiar y
Comunitaria. Huanuco: Universidad Nacional "Hermilio Valdizan"., Facultad
De Enfermeria.; 2015.



104

2Pinto Lopez F, Pinto Verde L. “Factores En la aceptacion de la vacuna

OPentavalente por madres de nifios lactantes del Aclas Pillco Marca -
. Huanuco, 2019”. Tesis para optar el Titulo Profesional de Enfermeria.
Huanuco - Peru: Universidad Nacional Hermilio Valdizan, Facultad De
Enfermeria.; 2019.

2Camac Lavado Al, Cerron Saldafia FR, Ruiz Astoray S. Factores que
linfluyen en la vacunacion inoportuna en niflos menores de 1 afio del C. S.
. La Libertad Huancayo 2014. Tesis para optar el Titulo de Segunda

Especialidad en Enfermeria en Salud Familiar Y Comunitaria. Huancayo:

Universidad Nacional “Hermilio Valdizan”, Facultad de Enfermeria.; 2014.

2Hilario C, Miriam. J. Factores que influyen en la desercién de Vacunas en
2nifos menores de 5 afos en el Centro De Salud Juan Parra Del Riego —
. Distrito De El Tambo — 2013.. Tesis para optar Grado de Magister En

Administracién y Gerencia en Salud. Huanuco-Peru.: Universidad Nacional

Hermilio Valdizan, Escuela De Postgrado.; 2017.

2 Cabrera Cecilio MC, Pérez Paucar GC, Salinas Avila SK. Influencia del

3conocimiento de las madres de nifios menores de 1 afio sobre las actitudes

.y practicas de inmunizacién en el Centro de Salud Aparicio Pomares
Huanuco - 2017. Tesis. Huanuco: Universidad Nacional Hermilio Valdizan,
Facultad de Enfermeria; 2017.

2Blas Verde YM, Cierto Chavez JL. Factores familiares relacionados al
4 incumplimiento del Esquema Nacional de Vacunacion en nifios menores de
. 5 afos del Centro de Salud de Ambo, 2019. Tesis. Huanuco: Universidad

Nacional Hermilio Valdizan, Facultad deEnfermeria; 2020.

2Bueno Morales MC. Determinantes maternos que influyen en el
5incumplimiento del esquema de vacunacion de nifios menores de un afio
. del puesto de salud de Malconga, Huanuco 2016. Tesis. Huanuco:

Universidad De Huanuco, Facultad de Ciencias de la Salud; 2017.



105

2Mufoz Cantaro DdC. Intervencion de enfermeria para mejorar el nivel de

6 conocimientos en gestantes sobre la vacunacién en el Centro De Salud

. Supte San Jorge — Tingo Maria 2018. Tesis. Huanuco: Universidad De
Huanuco, Facultad de Ciencias de la Salud; 2020.

2 Curi Rodriguez DC. Asociacion entre conocimiento y actitud de las madres

7 sobre el incumplimiento del calendario de vacunacién en nifios menores de

. 5 afios en el Hospital de Tingo Maria 2016. Tesis. Huanuco — Perul: Facultad
de Ciencias de la Salud, “Universidad de Huanuco”; 2017.

2 Bellido Vallejo JC, Lendinez Cobo JF. Proceso Enfermero desde el modelo
8de cuidados de Virginia Henderson y los Lenguajes NNN.. Jaén [cited 2019

. Diciembre 10. Available from: http://www.index-

f.com/lascasas/documentos/Ic0714.pdf.

2Hernandez Martin C. El modelo de virginia henderson en la practica
9enfermera. Tesis para optener el grado en Enfermeria. Universidad de
. Valladolid, Facultad de Enfermeria; 2015.

3Correa Argueta E, Verde Flota EE, Rivas Espinosa JG. Valoracién de
Oenfermeria Basada en la filosofia de Virginia Henderson [Documento].;
. 2016 [cited 2019 Diciembre 01. Available from:

http://www.casadelibrosabiertos.uam.mx/contenido/contenido/Libroelectro

nico/valoracion de enfermeria.pdf.

3Aristizabal Hoyos GP, Blanco Borjas DM, Sanchez Ramos A, Ostiguin
1Meléndez RM. El modelo de promocion de la salud de Nola Pender. Una

. reflexion en torno a su comprension. Scielo. 2011 Octubre - Diciembre; 8(4).

3Trejo Martinez F. Aplicacion del modelo de Nola Pender a un adolescente

2 con sedentarismo. Medigraphic. 2010; 9(1).


http://www.index-f.com/lascasas/documentos/lc0714.pdf
http://www.index-f.com/lascasas/documentos/lc0714.pdf
http://www.casadelibrosabiertos.uam.mx/contenido/contenido/Libroelectronico/valoracion_de_enfermeria.pdf
http://www.casadelibrosabiertos.uam.mx/contenido/contenido/Libroelectronico/valoracion_de_enfermeria.pdf

106

3Giraldo Osorio A, Toro Rosero MY, Macias Ladino AM, Valencia Garcés
3CA, Palacio Rodriguez S. La promocion de la salud. Scielo. 2010 Abril;
. 15(01).

3Fernandez de Kirchner C, Sileoni A, Perczyk J, Urquiza P, Aragundi E,

4Méndez D, et al. Vacunas el derecho a la prevencion [Documento]. Buenos
.Aires; 2012 [cited 2020 Setiembre 19. Available  from:
http://www.msal.gob.ar/images/stories/ryc/graficos/0000000330cnt-

vacunas-derecho-prevencion.pdf.

3Bembibre C. Definicion de Factores.; 2009 [cited 2020 Diciembre 15.
5 Available from: https://www.definicionabc.com/general/factores.php.

3Martinez Fierro C, Parco Fernandez E, Yalli Clemente A. Factores

6 sociodemograficos que condicionan la sobrecarga en el cuidador primario

. del paciente pediatrico con Leucemia en un Instituto Especializado - 2018.
Tesis para optar el Titulo de Especialista en Enfermeria en Cuidado
Enfermero en Oncologia. Lima: Universidad Peruana Cayetano Heredia,
Facultad de Enfermeria; 2018.

3Real Academia Espafola (RAE). Concepto de edad [Blog]. [cited 2021
7 Febrero 24. Available from: https://dle.rae.es/edad.

3Boscan S, Cols. Actitud de las madres hacia el cumplimiento del calendario
8de vacunacion en los nifos menores de 6 afos, en el servicio de

. hospitalizacion de pediatria del Hospital de nifios Dr. Jorge" Espafia. 2010..

3A. D. Manual de Enfermeria: Enfermeria maternal. cuarta edicién, Tomo |,
92011..


http://www.msal.gob.ar/images/stories/ryc/graficos/0000000330cnt-vacunas-derecho-prevencion.pdf
http://www.msal.gob.ar/images/stories/ryc/graficos/0000000330cnt-vacunas-derecho-prevencion.pdf
https://www.definicionabc.com/general/factores.php
https://dle.rae.es/edad

107

4Pérez Porto J, Gardey A. Definicion.de. [Online].; 2009 [cited 2021 Febrero

024. Available from: https://definicion.de/ocupacion/.

4Instituto Vasco de Estadistica. Numero de hijos. [Online]. [cited 2021
1 Febrero 24. Available from:
. https://es.eustat.eus/documentos/opt_O/tema_639/elem_14987/definicion.
html#:~:text=Definici%C3%B3n%20N%C3%BAmMero%20de%20hijos&text
=Se%20refiere%20al%20n%C3%BAmero%20de,l0s%20hijos%20que%20

lueqo%20fallecieron.

4 Factores econdmicos de una empresa que deben tenerse en cuenta.

2 Revista Logistica del Paraguay S.R.L. 2018 Junio.

4Ucha F. Definicion ABC. [Online].; 2014 [cited 2021 Febrero 24. Available

3from: https://www.definicionabc.com/economial/ingreso-familiar.php.

4 Casafranca Medina RVPBJKRLYB. Factores institucionales y personales

4 que influyen en la aplicacion del proceso de atencion de enfermeria en el

. servicio de emergencia del Hospital Alberto Sabogal Sologuren - 2016.
Tesis para optar el Titulo de Segunda Especialidad en Enfermeria en
Emergencias y Desastres. Lima: Universidad Peruana Cayetano Heredia,
Facultad de Enfermeria; 2016.

4 cashlogy. [Online].; 2016 [cited 2021 Febrero 24. Available from:

5 https://cashlogy.com/es/reducir-tiempo-espera-clientes/.

4Pérez Porto J, Gardey A. Definicion.de. [Online].; 2012 [cited 2021 Febrero

624. Available from:

. https://definicion.de/horario/#:~:text=Del%20lat%C3%ADNn%20horarius%?2
C%20el%20t%C3%A9rmino,que%20pertenece%20a%20las%20horas.&te



https://definicion.de/ocupacion/
https://es.eustat.eus/documentos/opt_0/tema_639/elem_14987/definicion.html#:~:text=Definici%C3%B3n%20N%C3%BAmero%20de%20hijos&text=Se%20refiere%20al%20n%C3%BAmero%20de,los%20hijos%20que%20luego%20fallecieron.
https://es.eustat.eus/documentos/opt_0/tema_639/elem_14987/definicion.html#:~:text=Definici%C3%B3n%20N%C3%BAmero%20de%20hijos&text=Se%20refiere%20al%20n%C3%BAmero%20de,los%20hijos%20que%20luego%20fallecieron.
https://es.eustat.eus/documentos/opt_0/tema_639/elem_14987/definicion.html#:~:text=Definici%C3%B3n%20N%C3%BAmero%20de%20hijos&text=Se%20refiere%20al%20n%C3%BAmero%20de,los%20hijos%20que%20luego%20fallecieron.
https://es.eustat.eus/documentos/opt_0/tema_639/elem_14987/definicion.html#:~:text=Definici%C3%B3n%20N%C3%BAmero%20de%20hijos&text=Se%20refiere%20al%20n%C3%BAmero%20de,los%20hijos%20que%20luego%20fallecieron.
https://www.definicionabc.com/economia/ingreso-familiar.php
https://cashlogy.com/es/reducir-tiempo-espera-clientes/
https://definicion.de/horario/#:~:text=Del%20lat%C3%ADn%20horarius%2C%20el%20t%C3%A9rmino,que%20pertenece%20a%20las%20horas.&text=El%20prop%C3%B3sito%20de%20establecer%20un,personas%20puedan%20organizar%20su%20rutina.
https://definicion.de/horario/#:~:text=Del%20lat%C3%ADn%20horarius%2C%20el%20t%C3%A9rmino,que%20pertenece%20a%20las%20horas.&text=El%20prop%C3%B3sito%20de%20establecer%20un,personas%20puedan%20organizar%20su%20rutina.

108

Xt=El%20prop%C3%B3sito%20de%20establecer%20un.,personas%20pue

dan%20organizar%20su%20rutina.

4 Sédenz Ramirez RA, Vargas Espafia AO, Calderén Molina RE. La consejeria
7 de enfermeria un sistema de apoyo invaluable en los pacientes oncoldgicos.
. Scielo. 2018 Marzo; 10(1).

4 Zurita Garza B. Calidad de la Atenciéon de la Salud. Lima: Universidad

8Nacional Mayor de San Marcos; 1999.

4 Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Principios y consideraciones para
9agregar una vacuna al programa nacional de inmunizacién [Documento].;
. 2014 [cited 2021 Febrero 24. Available from:

https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/136849/9789243506890_s

pa.pdf?sequence=1.

5Flores Sandi G. Gestién de la accesibilidad y derecho a la salud. Scielo.
02012 Setiembre; 54(3).

5 Significados.com. Significados.com. [Online].; 2019 [cited 2021 Febrero 24.

1 Available from: https://www.significados.com/distancia/.

5Pérez Porto J, Gardey A. Definicion de congnitivo.; 2008 [cited 2020 Enero

2 20. Available from: https://definicion.de/cognitivo/.

5Reda SM, Cant AJ. La importancia de la vacunacion y el tratamiento con
3inmunoglobulina para pacientes con inmunodeficiencias primarias. Scielo.
. 2015 Abril; 36(2).


https://definicion.de/horario/#:~:text=Del%20lat%C3%ADn%20horarius%2C%20el%20t%C3%A9rmino,que%20pertenece%20a%20las%20horas.&text=El%20prop%C3%B3sito%20de%20establecer%20un,personas%20puedan%20organizar%20su%20rutina.
https://definicion.de/horario/#:~:text=Del%20lat%C3%ADn%20horarius%2C%20el%20t%C3%A9rmino,que%20pertenece%20a%20las%20horas.&text=El%20prop%C3%B3sito%20de%20establecer%20un,personas%20puedan%20organizar%20su%20rutina.
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/136849/9789243506890_spa.pdf?sequence=1
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/136849/9789243506890_spa.pdf?sequence=1
https://www.significados.com/distancia/
https://definicion.de/cognitivo/

109

5 Comite Asesor de Vacunas (CAV). Reacciones de las vacunas [Blog].; 2021
4[cited 2021 Febrero 24. Available from:

. https://vacunasaep.org/profesionales/reacciones-adversas-de-las-

vacunas#tipos rl.

5Angulo Lafuente F. Los Mejores (The Best) [Libro].; 2009 [cited 2020 Enero

505. Available from:

. https://books.google.com.pe/books?id=XytbuAFqCQOkC&pg=PA197&Ipg=P
A197&dg=LAS+VACUNAS+La+vacuna+(del+lat%C3%ADn+%22vaccinus-
a-um%22,+%22(vacuno)%22;+de+%22vacca-

ae%22.+%22vaca%?22)+es+un+preparado+de+ant%C3%ADgenos+que+u

natvez+dentro+del+organismo+provoca+tia.

5ElI médico interactivo. Neumococo prevenible con vacunacion oportuna
6[Blog].; 2020 [cited 2020 Marzo 5. Available from:

. https://elmedicointeractivo.com/neumococo-prevenible-con-vacunacion-

oportuna/.

50rganizacion Mundial de la Salud (OMS). Vacunas e inmunizacion: ¢qué
7es la vacunacion? [Documento].; 2020 [cited 2021 Febrero 24. Available

. from: https://www.who.int/es/news-room/q-a-detail/vaccines-and-

immunization-what-is-
vaccination?adgroupsurvey=&gclid=CjO0KCQIiAst2BBhDJARISAG02ldXeOJ
9Ljuirhqc9-IXxGWxG3wTjmiE1l AidYBzzEFcLUEEQ79KTmZ-
4aAtWUEALwW_wcB.

5Boscan M, Salinas B, Trestini ML, Tomat M. Actitud de las madres en el
8 cumplimiento del calendario de vacunacién de nifios menores de 6 afos.
. Scielo. 2012 Abril; 16(1).

5MINSA. Norma Tecnica de Salud que establece el Esquema Nacional de
9Vacunacion [Resolucion Ministerial]. Lima; 2018. Available from:
. https://cdn.www.gob.pe/uploads/document/file/300034/d177030_opt.PDF.



https://vacunasaep.org/profesionales/reacciones-adversas-de-las-vacunas#tipos_r1
https://vacunasaep.org/profesionales/reacciones-adversas-de-las-vacunas#tipos_r1
https://books.google.com.pe/books?id=XytbuAFqCQkC&pg=PA197&lpg=PA197&dq=LAS+VACUNAS+La+vacuna+(del+lat%C3%ADn+%22vaccinus-a-um%22,+%22(vacuno)%22;+de+%22vacca-ae%22,+%22vaca%22)+es+un+preparado+de+ant%C3%ADgenos+que+una+vez+dentro+del+organismo+provoca+la
https://books.google.com.pe/books?id=XytbuAFqCQkC&pg=PA197&lpg=PA197&dq=LAS+VACUNAS+La+vacuna+(del+lat%C3%ADn+%22vaccinus-a-um%22,+%22(vacuno)%22;+de+%22vacca-ae%22,+%22vaca%22)+es+un+preparado+de+ant%C3%ADgenos+que+una+vez+dentro+del+organismo+provoca+la
https://books.google.com.pe/books?id=XytbuAFqCQkC&pg=PA197&lpg=PA197&dq=LAS+VACUNAS+La+vacuna+(del+lat%C3%ADn+%22vaccinus-a-um%22,+%22(vacuno)%22;+de+%22vacca-ae%22,+%22vaca%22)+es+un+preparado+de+ant%C3%ADgenos+que+una+vez+dentro+del+organismo+provoca+la
https://books.google.com.pe/books?id=XytbuAFqCQkC&pg=PA197&lpg=PA197&dq=LAS+VACUNAS+La+vacuna+(del+lat%C3%ADn+%22vaccinus-a-um%22,+%22(vacuno)%22;+de+%22vacca-ae%22,+%22vaca%22)+es+un+preparado+de+ant%C3%ADgenos+que+una+vez+dentro+del+organismo+provoca+la
https://books.google.com.pe/books?id=XytbuAFqCQkC&pg=PA197&lpg=PA197&dq=LAS+VACUNAS+La+vacuna+(del+lat%C3%ADn+%22vaccinus-a-um%22,+%22(vacuno)%22;+de+%22vacca-ae%22,+%22vaca%22)+es+un+preparado+de+ant%C3%ADgenos+que+una+vez+dentro+del+organismo+provoca+la
https://elmedicointeractivo.com/neumococo-prevenible-con-vacunacion-oportuna/
https://elmedicointeractivo.com/neumococo-prevenible-con-vacunacion-oportuna/
https://www.who.int/es/news-room/q-a-detail/vaccines-and-immunization-what-is-vaccination?adgroupsurvey=&gclid=Cj0KCQiAst2BBhDJARIsAGo2ldXeOJ9Ljuirhqc9-IxGWxG3wTjmiE1_AidYBzzEFcLUEEQ79kTmZ-4aAtWUEALw_wcB
https://www.who.int/es/news-room/q-a-detail/vaccines-and-immunization-what-is-vaccination?adgroupsurvey=&gclid=Cj0KCQiAst2BBhDJARIsAGo2ldXeOJ9Ljuirhqc9-IxGWxG3wTjmiE1_AidYBzzEFcLUEEQ79kTmZ-4aAtWUEALw_wcB
https://www.who.int/es/news-room/q-a-detail/vaccines-and-immunization-what-is-vaccination?adgroupsurvey=&gclid=Cj0KCQiAst2BBhDJARIsAGo2ldXeOJ9Ljuirhqc9-IxGWxG3wTjmiE1_AidYBzzEFcLUEEQ79kTmZ-4aAtWUEALw_wcB
https://www.who.int/es/news-room/q-a-detail/vaccines-and-immunization-what-is-vaccination?adgroupsurvey=&gclid=Cj0KCQiAst2BBhDJARIsAGo2ldXeOJ9Ljuirhqc9-IxGWxG3wTjmiE1_AidYBzzEFcLUEEQ79kTmZ-4aAtWUEALw_wcB
https://www.who.int/es/news-room/q-a-detail/vaccines-and-immunization-what-is-vaccination?adgroupsurvey=&gclid=Cj0KCQiAst2BBhDJARIsAGo2ldXeOJ9Ljuirhqc9-IxGWxG3wTjmiE1_AidYBzzEFcLUEEQ79kTmZ-4aAtWUEALw_wcB
https://cdn.www.gob.pe/uploads/document/file/300034/d177030_opt.PDF

110

6 DIPRECE. Programa Nacional de Inmunizaciones: vacunas Yy su
Oimportancia [Documento].; s.f [cited 2020 Setiembre 19. Available from:
. https://www.minsal.cl/portal/url/item/abe1fad626929896e04001011e016c0

4.pdf.

6 Mnisterio de Salud. Manual del vacunador [Documento].; 2011 [cited 2020
1 Setiembre 19. Available from:

. http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000000437cnt-2011-

10 biblio-manual-vacunador 2011.pdf.



https://www.minsal.cl/portal/url/item/abe1fad626929896e04001011e016c04.pdf
https://www.minsal.cl/portal/url/item/abe1fad626929896e04001011e016c04.pdf
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000000437cnt-2011-10_biblio-manual-vacunador_2011.pdf
http://www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000000437cnt-2011-10_biblio-manual-vacunador_2011.pdf

111

ANEXOS



Matriz de consistencia

Anexo 01

TITULO: factores en el cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios/a menores de un afio del Centro de Salud Potracancha -

Huanuco, 2020

PROBLEMAS

OBJETIVOS

HIPOTESIS/VARIABL
ES

METODOLOGIA

Problema general

¢,Cudles son los
factores que influyen
en el cumplimiento
de la vacunacion
oportuna en nifios
menores de un afio
del Centro de Salud
Potracancha -
Huéanuco, 2020?

Objetivo general

Determinar los factores
que influyen en el
cumplimiento de la
vacunacion oportuna en
niios menores de un
afo del Centro de Salud
Potracancha -
Huanuco, 2020.

Hipotesis general

HO: Los factores de
cumplimiento no
influyen en la
vacunacion  oportuna
en nifios menores de un
afio del Centro de
Salud Potracancha -
Huanuco, 2020.

Hi: Los factores de
cumplimiento se
asocian a la
vacunacion  oportuna
en niflos menores de un
afio del Centro de
Salud Potracancha -
Huénuco, 2020.

Ambito

El proyecto se
realizara en el Centro
de Salud Potracancha

ubicado en el distrito y
provincia de Huanuco

Poblacién

528 madres que
acuden al Centro de
Salud Potracancha
que tengan hijos
mayores de 1 afio.

Muestra

METODO

Método cientifico

NIVEL
Relacional
Tipo

e Segln el tiempo
de estudio, sera

prospectivo

porque pertenece
al tiempo futuro y
la recoleccion de
datos lo realizo a
partir de la fuente

primaria

(la

TECNICA

Encuesta y lista
de cotejo

INSTRUMENT
@]

Cuestionario de
factores en el
cumplimiento de
la vacunacion
oportuna de
nifios/a

menores de un
afo y Lista de
cotejo para la
verificaciéon de
vacunas

administras en




Problemas
especificos
¢;Cuales son los
factores
sociodemogréaficos
gue se asocian a la
vacunacion oportuna
en nifios menores de
un afio del Centro de
Salud Potracancha -
Huanuco, 20207

¢,Cudles son los
factores economicos
gque se asocian a la
vacunaciéon oportuna
en niflos menores de
un afio del Centro de
Salud Potracancha -
Huanuco, 20207

¢.,Cudles son los
factores

institucionales que se
asocian a la

vacunacion oportuna
en nifos menores de
un afio del Centro de
Salud Potracancha -
Huanuco, 20207?

¢.,Cudles son los
factores de

Objetivos especificos

Determinar los factores
sociodemograficos
asociados al
cumplimiento de la
vacunacion oportuna de
niflos/a menores de un
afo del Centro de Salud
Potracancha -
Huanuco, 2020

Identificar los factores
econdmicos asociados
al cumplimiento de la
vacunacion oportuna de
nifios/a menores de un
afo del Centro de Salud

Potracancha -
Huéanuco, 2020
Describir los factores
institucionales
asociados al

cumplimiento de la
vacunacion oportuna de
nifios/a menores de un
afo del Centro de Salud
Potracancha -
Huanuco, 2020

Indicar los factores de
accesibilidad asociados
al cumplimiento de la

Variable dependiente

Cumplimiento de las
vacunas

Indicadores

Dosis de vacunas
recibidas segun la edad

Variable
independiente

Factores
Indicadores

Factores
sociodemograficos

Factores econémicos
Factores institucionales
Factores cognitivos

Factores de
accesibilidad

110 madres que
acuden al Centro de
Salud Potracancha

para el control de su
hijo menor mayor de 1
afno.

Tipo de muestreo

método probabilistico,
muestreo aleatorio
simple y se aplicara la

formula para
poblacion finita
Criterios de
inclusion

e Madres de nifios
que tengan mas de
12 meses

e Madres que
acudan al Centro
de Salud
Potracancha

e Madres que
aceptaron ser
parte del estudio

e Madres que

contestaron todas
las preguntas.

Criterios de
exclusion

encuesta), a la
vez también sera
retrospectivo,
dado que se
tomara en cuenta
las vacunas
administradas en
el primer afio de
vida del nifio.
Segun
participacion del
investigador sera
no experimental
porque no se

manipulo la
variable

independiente, se
observa los

fenbmenos tal
como ocurren en
la naturaleza.
Segun la cantidad
de medicién de
las variables es
transversal
porque los
instrumentos se
aplicaron en un
solo momento y
se realiz6 una
sola medicién de
las variables, en

nifos/a
menores de un
ano

PROCESAMIE
NTO

Se utilizar4 el
Programa
estadistico
SPSS V25
Excel para el

procesamiento
de los datos,
para el
procesamiento
de los datos.




accesibilidad que se
asocian a la
vacunacion oportuna
en ninos menores de
un afio del Centro de
Salud Potracancha -
Huanuco, 20207

¢,Cuales son los
factores  cognitivos
gque se asocian a la
vacunacion oportuna
en nifios menores de
un afio del Centro de
Salud Potracancha -
Huéanuco, 2020?

¢.Cudles son los
factores del contexto
de la pandemia por
COVID-19 que se
asocian a la
vacunacion oportuna
en nifos menores de
un afio del Centro de
Salud Potracancha -
Huanuco, 20207?

vacunacion oportuna de
nifos/a menores de un
afio del Centro de Salud
Potracancha- Huanuco
,2020

Verificar son los
factores cognitivos
asociados al

cumplimiento de la
vacunacion oportuna de
nifios/a menores de un
afio del Centro de Salud
Potracancha -
Huanuco, 2020

Determinar Si los
factores del contexto de
la pandemia por
COVID-19 que se
asocian a la vacunacion
oportuna en  nifios
menores de un afo del
Centro de Salud
Potracancha -
Huanuco, 2020

Madres de nifios
menores mayores
de 36 meses
Nifios que
correspondan a
otra jurisdicciéon
Nifios que cuenten
con seguro
EsSalud o la
Sanidad

Madres que no
cuenten con su
carné de
vacunacion

un determinado
momento,
haciendo un corte
en el tiempo.
Segun la cantidad
de variables a
estudiar, sera
analitico porque
las variables a
estudiar son dos

(factores y
cumplimento de
vacunas.)
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Anexo 02

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo de la investigacién: Factores asociados al cumplimiento de la
vacunacion oportuna de nifilos/a menores de un afio en un Centro de Salud de
Huanuco, 2020.

La presente investigacion es conducida por los bachilleres Acero Dominguez,
Evelin Sherly; Aguero Blas, Yelina Beri y Sanchez Parra, Gianela Roxana de la
Facultad de Enfermeria de la Universidad Hermilio Valdizan — Huanuco, para la
obtencién del grado de Magister.

Estimada madre de familia, en esta oportunidad estoy realizando esta
investigacién con el objetivo de eterminar los factores que influyen en el
cumplimiento de la vacunacion oportuna en nifios menores de un afio del Centro
de Salud Potracancha - Huanuco, 2020.

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedira responder un
cuestionario con 20 preguntas. Esto tomara aproximadamente 15 minutos de su
tiempo y nos facilitara el carnet de vacunacion de su menor hijo/hija.

La participacion en este estudio es estrictamente voluntaria y no recibir4 ningan
incentivo. La informacion que se recoja sera confidencial y no se usara para
ningun otro proposito fuera de los de esta investigacion. Sus respuestas a la
encuesta seran codificadas usando un namero de identificacién y por lo tanto,
serén anonimas.

Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier
momento durante su participacion en el. Igualmente, puede retirarse del proyecto
en cualquier momento sin que eso lo perjudique en ninguna forma.

Desde ya agradecemos su participacion.

Acepto participar voluntariamente en esta investigacion, por los bachilleres Acero
Dominguez, Evelin Sherly; Aguero Blas, Yelina Beri y Sanchez Parra, Gianela
Roxana. He sido informadoa del objetivo de estudio. Reconozco que la
informacion que yo provea en el curso de esta investigacion es estrictamente
confidencial y no sera usada para ningun otro propésito fuera de los de este
estudio sin mi consentimiento. De tener preguntas sobre mi participacién en este
estudio puedo contactar a los investigadores, al teléfono 925028145.

/ /
Nombre del investigador Firma del investigador Fecha
/ /

Nombre del participante Firma del participante Fecha
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CUESTIONARIO DE FACTORES EN EL CUMPLIMIENTO DE LA
VACUNACION OPORTUNA DE LOS NINOS/AS MENORES DE UN ANO

TITULO DE LA INVESTIGACION: Factores asociados al cumplimiento de la
vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio en un Centro de Salud de
Huanuco, 2020

INSTRUCCIONES: Estimado encuestador, lea detenidamente a la madre las
preguntas planteadas y seguidamente marcar con una X la respuesta que la
madre manifiesta.

Gracias
CARACTERISTICAS GENERALES DEL NINO

Genero del nifio(a)
a) Masculino

b) Femenino
Edad del nifio(a)
a) 12 a 15 meses

b) 16 a 19 meses
c) 20 a 24 meses

|. FACTORES SOCIODEMOGRAFICO

1. Edad de la madre

a) <a19anos
b) 20 a 29 afios
c) 30 a 44 afos
d) =a45 anos

2. Grado de instruccion
a) lletrada
b) Primaria
c) Secundaria
d) Superior

3. Ocupacion

a) Ama de casa
b) Trabajadora dependiente
c) Trabajadora independiente

4. Numero de hijos

a) 1 hijo
b) 2 hijos



c) 3hijos
d) 4 a mas hijos

FACTORES ECONOMICOS

5.

Ingreso econémico mensual

a) <a699 soles

b) 700 a 999 soles
c) 1000 a 1499 soles
d) =a 1500 soles

FACTORES INSTITUCIONALES

6.

Cuanto es el tiempo que espera para su atencién para pasar al
consultorio es

a) 5a 10 minutos
b) 15 a 20 minutos
c) 25 a 30 minutos

El horario de atencion es el atencion en el consultorio es adecuado

a) Si
b) No

Quien le brindo una adecuada consejeria para el cuidado y nutricién
de su menor hijo(a)

a) Enfermera(o)
b) Amigo(a)
c) Pariente

9. Como percibe usted la calidad de atencién recibida en el consultorio.

a) Buena
b) Regular
c) Deficiente

10.Cuentan con las vacunas que le corresponde a su nifio segun su

edad.

a) Siempre
b) A veces
c) Nunca



IV. FACTOR ACCESIBILIDAD

11.Tiempo de llegada al Centro de Salud

a) <5min

b) 6 a 10 min
c) 11 a 20 min
d) =a 21 min

12.Tipo de transporte que usa parair al Centro de Salud

a) Sin costo
b) Caminando
c) Colectivo
d) Micro

e) Taxi

13.Distancia aproximada entre su domicilio y el Centro de Salud

a) 1 ab5 kilébmetros
b) 6 a 10 kildmetros
c) 11 a 15 kilometros
d) 16 a 20 kildmetros
e) > a 20 kilbmetros

V. FACTOR COGNITIVO

14.Importancia de las vacunas

a) Protege de las enfermedades y favorece en el crecimiento y
desarrollo del nifio/a

b) No protege de las enfermedades

c) Es importante para el crecimiento

15.A qué edades le corresponde a su nifio las vacunas antes de
cumplir un afio

a) Recién nacido, 2, 4, 6 y 8 meses
b) Recién nacido, 2 ,4 y 6 meses
c) Recién nacido, 2, 4, 6, 7y 8 meses

16.A qué edad su nifio recibe 4 vacunas

a) Recién nacido, 2, 4, 6 meses
b) 2,4y 6 meses
c) 2y4 meses

17.Cuantas enfermedades previene la vacuna pentavalente

a) 3 enfermedades
b) 5 enfermedades
c) 10 enfermedades

18.Cual de las siguientes reacciones no es normal en un nifio después
de ser vacunado

a) Temperatura mayor de 40.5°C, llanto persistente e incontrolable



b) Endurecimiento en la zona y dolor al movilizarlo
c) Alergia leve y dificultad para movilizar la zona
d) Fiebre leve y enrojecimiento de la zona

19.Las reacciones mas frecuentes de las vacunas por efecto de la
vacunacion son

a) Manifestaciones normales pasajeras (Dolor, hinchazon vy/o
enrojecimiento en el lugar de la puncién)

b) Efectos indeseados de por vida

c) Daros graves pero que se curan con el tiempo

d) Discapacidad fisica

20.Qué hace cuando su nifio tiene fiebre después de ser vacunado

a) Le pongo paiiitos de agua tibia y le doy paracetamol en gotas
b) Le doy antibiético cada 8 horas
c) Le doy antibidtico cada 6 horas y le pongo pafitos.

VI. CONTEXTO DE LA PANDEMIA POR COVID-19

21.Presento sintomas asociados al COVID-19

a) Si
b) No

22.Fue diagnosticado con COVID-19

a) Si
b) No

23.Algun familiar cercano se enfermé con COVID-19

a) Si
b) No

24.Algun familiar o conocido cercano fallecié por COVID-19

a) Si
b) No

25.Alguien en su domicilio hizo cuarentena

a) Si
b) No

VALORACION

Valoraciéon general

0-20 = No existen factores asociados al cumplimiento de vacunas
21-25 = Existen factores asociados al cumplimiento de vacunas
Valoracién especifica

Dimension: Factores sociodemograficos



0-4 = No existen factores sociodemogréaficos asociados al cumplimiento de
vacunas

5-6 = Existen factores sociodemograficos asociados al cumplimiento de vacunas
Dimension: Factores economicos

0-2 = No existen factores econdmicos asociados al cumplimiento de vacunas
3-4 = Existen factores econdémicos asociados al cumplimiento de vacunas
Dimensidn: Factores institucionales

0-8 = No existen factores institucionales asociados al cumplimiento de vacunas
9-10 = Existen factores institucionales asociados al cumplimiento de vacunas
Dimension: Factores cognitivos

0-8 = No existen factores cognitivos s asociados al cumplimiento de vacunas
9-10 = Existen factores cognitivos asociados al cumplimiento de vacunas
Dimensidn: Factores cognitivos

0-3 = No existen factores sociodemogréaficos asociados al cumplimiento de
vacunas

4-5 = Existen factores sociodemograficos asociados al cumplimiento de vacunas
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LISTA DE COTEJO PARA LA VERIFICACION DE VACUNAS ADMINISTRAS
EN NINOS/A MENORES DE UN ANO

TITULO DE LA INVESTIGACION: Factores asociados al cumplimiento de la
vacunacion oportuna de nifios/a menores de un afio en un Centro de Salud de
Huanuco, 2020

INSTRUCCIONES: Estimado encuestador, rellene la tabla que se presenta a
continuacion marcando con una X en los recuadros de Si o NO, cotejando con el
cané de vacunas, las vacunas administradas al nifio menor de un afio, cabe
precisar que si las vacunas se han administrado posterior a los 3 dias de la fecha
programada, se considera como incumplimiento.

Gracias
EDAD VACUNA CUMPLE
Sl NO
., , BCG
Recién nacido HVB
IPV (1ra dosis)
Pentavalente (1ra dosis)
2 Meses -
Neumococo (1ra dosis)
Rotavirus (1ra dosis)
IPV (2da dosis)
4 meses Pentavalente (2da dosis)
Neumococo (2da dosis)
Rotavirus (2da dosis)
APO
6 Meses Pentavalente (3ra dosis)
Influenza(lra dosis)
7 Meses Influenza(2da dosis)
Valoracion

0 - 10 = Incumplimiento con las vacunas

10 - 12 = Cumplimiento con las vacunas
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“Afio del Bicentenario del Peri: 200 afios de Independencia”

Huanuco, 12 de Marzo del 2021
OFICIO CIRC. N° 001 FENF/UNHEVAL-2020.

Sra./ Sr.:

CARGO QUE OCUPA:

ASUNTO. Solicito validacién de instrumentos documentales de investigacion
De mi mayor consideracion:

Mediante el presente, le saludo cordialmente y a su vez tengo a bien hacer
de su conocimiento que por motivo de rigor metodologico en los trabajos de
investigacion, se requiere de la Validaciéon de Instrumentos de recoleccion de datos.

Motivo por el cual le solicito tenga a bien participar como Experto para la validacién
cualitativa de contenido y asi comprobar hasta donde los items de dichos
instrumentos son representativos del dominio o universo de contenido de la
propiedad que deseamos medir. Siendo que el proyecto de investigacion tiene como
titulo: Factores en el cumplimiento de la vacunacién oportuna de nifios/as menores
de un afo Centro de Salud Potracancha Huanuco -2020.

Esperando que lo solicitado sea aceptado por su persona, me despido de usted
reiterandole las muestras de mi agradecimiento y estima personal.

Atentamente,

Adjunto:

- Hoja de instrucciones.
- Cuadro de validacion de los instrumentos.
- Instrumentos.
e Cuestionario de factores en el cumplimiento de la vacunacién
oportuna de los nifios/as menores de un afio (22 items)
o Lista de cotejo para la verificacion de vacunas administras en nifios/a
menores de un afo (5 ltems)

Bach. Acero Dominguez Evelin Sherly /dih Auero Blas Yelina Berit
DNI: Jo5244413 DNI: 41362882

5..4

Bach. -Sanéfiez Parra Gianela Roxana
DNI: 72811781
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VALIDACION POR JUECES O EXPERTOS

Hoja de instrucciones para la evaluacion

CATEGORIA

CALIFICACION

INDICADOR

RELEVANCIA El item
es esencial o
importante, es decir,
debe ser incluido

1. No cumple con el
criterio

El item puede ser eliminado sin
que se vea afectada la medicion
de la dimensién

El item tiene una alguna

2. Bajo nivel relevancia, pero otro item puede
estar incluyendo lo que mide este
: El item es relativamente

3. Moderado nivel importante

4. Alto nivel

El item es muy relevante y debe
ser incluido

COHERENCIA El item
tiene relacion légica
con la dimensién o
indicador que estan
midiendo

1. No cumple con el
criterio

El item puede ser eliminado sin
gue se vea afectada la medicion
de la dimension

El item tiene wuna alguna

2. Bajo nivel relevancia, pero otro item puede
estar incluyendo lo que mide este
E El item es relativamente

3. Moderado nivel importante

4. Alto nivel

El item es muy relevante y debe
ser incluido

SUFICIENCIA Los
items que pertenecen
a una misma
dimensién bastan para
obtener la medicion de
esta.

1. No cumple con el
criterio

El item puede ser eliminado sin
que se vea afectada la medicion
de la dimension

2. Bajo nivel

El item tiene wuna alguna
relevancia, pero otro item puede
estar incluyendo lo que mide este

3. Moderado nivel

El item es relativamente
importante

4. Alto nivel

El item es muy relevante y debe
ser incluido

CLARIDAD El item se
comprende facilmente,
es decir, sus
sintacticas y
semanticas son
adecuadas

1. No cumple con el
criterio

El item puede ser eliminado sin
que se vea afectada la medicion
de la dimensién

2. Bajo nivel

El item tiene wuna alguna
relevancia, pero otro item puede
estar incluyendo lo que mide este

3. Moderado nivel

El item es relativamente
importante

4. Alto nivel

El item es muy relevante y debe
ser incluido
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN

FACULTAD DE ENFERMERIA
DECANATO

ACTA DE DEFENSA DE TESIS DE PRE GRADO
En la Plataforma Cisco Webex Meeting https://unheval.webex.com/unheval/j.php?MTID=me6e02a5a3619af884642143f520d87a3

Asignado a la Facultad de Enfermeria de la Universidad Nacional Hermilio Valdizan, siendo las 5.00 horas, del dia
02 de julio 2021, ante los miembros integrantes del Jurado Calificador, nombrados mediante N° 010-2020-UNHEVAL-D- FENF.
13. NOV.2020:

v' Dra. Enit Ida VILLAR CARBAJAL PRESIDENTE
v Dra. Silvia Alicia MARTEL y CHANG SECRETARIA
v' Dra. Violeta Benigna ROJAS BRAVO VOCAL

La aspirante al Titulo de Licenciada en Enfermeria Dofia: GIANELA ROXANA SANCHEZ PARRA, Bachiller en
Enfermeria; bajo la asesoria del Dr. Victor Guido FLORES AYALA (Resolucion N° 115-2020-UNHEVAL-D-FENF, del 18.AG0.2020);
procedi6 la defensa de la tesis titulado: FACTORES EN EL CUMPLIMIENTO DE LA VACUNACION OPORTUNA DE NINOS/A
MENORES DE UN ANO CENTRO DE SALUD POTRACANCHA HUANUCO -2020",

Finalizado el acto de sustentacion, cada miembro del Jurado procedio a la evaluacion de la aspirante al Titulo de
Licenciada en Enfermeria, teniendo presente los criterios siguientes:

a) Presentacion personal.

b) Exposicion: el problema a resolver, hipétesis, objetivos, resultados, conclusiones, los aportes, contribucion a la
ciencia y/o solucion a un problema social y recomendaciones.

c) Grado de conviccion y sustento bibliografico utilizados para las respuestas a las interrogantes del Jurado y publico
asistente.

d) Diccion y dominio de escenario.

Asi mismo, el Jurado plantea a la tesis las observaciones siguientes:

Obteniendo en consecuencia la Nota de diecisiete ( 17 ) equivalente a muy bueno por lo que se declara
Aprobado

(Aprobado o desaprobado)

Con lo que se dio por concluido el acto de Sustentacion de Tesis, en fe de lo cual firmamos la presente acta a las
18.00. pm horas de dia 02 de julio de 2021.

Dra. Enit Ida VILLAR CARBAJAL

PRESIDENTE
- ;_,L__;_t ! ___,;:‘.i“i"_ ¢ :; u‘ <
Dra. Sivia Alida MARTEL y CHANG | Dra. Violeta Benigna ROJAS BRAVO
SECRETARIA VOCAL

Deficiente (11, 12, 13)
Bueno (14,15, 16)
Muy Bueno (17, 18)
Excelente (19, 20)



UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA
DECANATO

ACTA DE DEFENSA DE TESIS DE PRE GRADO
En la Plataforma Cisco Webex Meeting https://unheval.webex.com/unheval/j.php?MTID=me6e02a5a3619af884642143f520d87a3

Asignado a la Facultad de Enfermeria de la Universidad Nacional Hermilio Valdizan, siendo las 5.00 horas, del dia
02 de julio 2021, ante los miembros integrantes del Jurado Calificador, nombrados mediante N° 010-2020-UNHEVAL-D- FENF.
13. NOV.2020:

v' Dra. Enit Ida VILLAR CARBAJAL PRESIDENTE
v Dra. Silvia Alicia MARTEL y CHANG SECRETARIA
v' Dra. Violeta Benigna ROJAS BRAVO VOCAL

La aspirante al Titulo de Licenciada en Enfermeria Dofia: YELINA BERIT AGUERO BLAS, Bachiller en Enfermeria;
bajo la asesoria del Dr. Victor Guido FLORES AYALA (Resolucion N° 115-2020-UNHEVAL-D-FENF, del 18.AG0.2020); procedid la
defensa de la tesis titulado: FACTORES EN EL CUMPLIMIENTO DE LA VACUNACION OPORTUNA DE NINOS/A MENORES DE UN
ANO CENTRO DE SALUD POTRACANCHA HUANUCO -2020",

Finalizado el acto de sustentacion, cada miembro del Jurado procedié a la evaluacién de la aspirante al Titulo de
Licenciada en Enfermeria, teniendo presente los criterios siguientes:

e) Presentacion personal.

f)  Exposicién; el problema a resolver, hipotesis, objetivos, resultados, conclusiones, los aportes, contribucion a la
ciencia y/o solucion a un problema social y recomendaciones.

g) Grado de conviccion y sustento bibliografico utilizados para las respuestas a las interrogantes del Jurado y publico
asistente.

h) Diccion y dominio de escenario.

Asi mismo, el Jurado plantea a la tesis las observaciones siguientes:
Obteniendo en consecuencia la Nota de diecisiete ( 17 ) equivalente a muy bueno por lo que se declara Aprobado
(Aprobado o desaprobado)

Con lo que se dio por concluido el acto de Sustentacién de Tesis, en fe de lo cual firmamos la presente acta a las
18.00 pm horas de dia 02 de julio de 2021.

Dra. Enit Ida VILLAR CARBAJAL

PRESIDENTE
A PSR
Dra. Sivia Aliia MARTEL y CHANG ] Dra. Violeta Benigna ROJAS BRAVO
SECRETARIA VOCAL

Deficiente (11, 12, 13)
Bueno (14, 15, 16)
Muy Bueno (17, 18)
Excelente (19, 20)



UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
FACULTAD DE ENFERMERIA
DECANATO

ACTA DE DEFENSA DE TESIS DE PRE GRADO
En la Plataforma Cisco Webex Meeting https://unheval.webex.com/unheval/j.php?MTID=me6e02a5a3619af88464214 3f520d87a3

Asignado a la Facultad de Enfermeria de la Universidad Nacional Hermilio Valdizan, siendo las 5.00 horas, del dia
02 de julio 2021, ante los miembros integrantes del Jurado Calificador, nombrados mediante N° 010-2020-UNHEVAL-D- FENF.
13. NOV.2020:

v' Dra. Enit Ida VILLAR CARBAJAL PRESIDENTE
v Dra. Silvia Alicia MARTEL y CHANG SECRETARIA
v' Dra. Violeta Benigna ROJAS BRAVO VOCAL

La aspirante al Titulo de Licenciada en Enfermeria Dofia: EVELIN SHERLY ACERO DOMINGUEZ, Bachiller en
Enfermeria; bajo la asesoria del Dr. Victor Guido FLORES AYALA (Resolucion N° 115-2020-UNHEVAL-D-FENF, del 18.AG0.2020);
procedi6 la defensa de la tesis titulado: FACTORES EN EL CUMPLIMIENTO DE LA VACUNACION OPORTUNA DE NINOS/A
MENORES DE UN ANO CENTRO DE SALUD POTRACANCHA HUANUCO -2020",

Finalizado el acto de sustentacion, cada miembro del Jurado procedio a la evaluacion de la aspirante al Titulo de
Licenciada en Enfermeria, teniendo presente los criterios siguientes:

i) Presentacion personal.

i) Exposicion: el problema a resolver, hipétesis, objetivos, resultados, conclusiones, los aportes, contribucion a la
ciencia y/o solucion a un problema social y recomendaciones.

k) Grado de conviccion y sustento bibliografico utilizados para las respuestas a las interrogantes del Jurado y publico
asistente.

) Diccion y dominio de escenario.

Asi mismo, el Jurado plantea a la tesis las observaciones siguientes:
Obteniendo en consecuencia la Nota de diecisiete ( 17 ) equivalente a muy bueno por lo que se declara Aprobado
(Aprobado o desaprobado)

Con lo que se dio por concluido el acto de Sustentacién de Tesis, en fe de lo cual firmamos la presente acta a las
18.00 pm. horas de dia 02 de julio de 2021.

Dra. Enit Ida VILLAR CARBAJAL

PRESIDENTE
A PSR
Dra. Sivia Aliia MARTEL y CHANG ] Dra. Violeta Benigna ROJAS BRAVO
SECRETARIA VOCAL

Deficiente (11, 12, 13)
Bueno (14, 15, 16)
Muy Bueno (17, 18)
Excelente (19, 20)



	7. Tesis Final - Evelin
	ACTA DE SUSTENTACIÓN DE TESIS 02 de Julio 2021



