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RESUMEN

Introduccion: El calendario de vacunacion es la secuencia cronoldgica de
vacunas que se deben administrar sistematicamente en un pais o area
geografica. Uno de los problemas evidenciados a nivel mundial en relacion a la
vacunacion es un incumplimiento del calendario de vacunacién, que pone en
riesgo de adquirir enfermedades inmunoprevenibles a la poblacion infantil. La
investigacion aqui presentada: “Factores que intervienen en el incumplimiento
del calendario de vacunas, en menores de cinco anos, Puesto de Salud Horacio
Zevallos, Ate; Lima, Peru, 2019”, se sostiene sobre el combate de esta
problematica. Fue su Objetivo: Determinar los factores que intervienen en el
incumplimiento del calendario de vacunas en menores de cinco afios Puesto de
Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima, Perd, 2019. Correspondieron a sus
Materiales y Métodos: Un enfoque cuantitativo, no experimental, con nivel
descriptivo de corte transversal. La muestra fue no probabilistica por
conveniencia, conformada por 75 madres de infantes menores a cinco afos
atendidos en el Puesto de Salud de Horacio Zevallos. La técnica utilizada fue la
encuesta, y el instrumento el cuestionario de Selma Briseida Fernandez Livia,
modificado por la investigadora. Este nuevo instrumento cumplié con los
requisitos técnicos, mediante su validez estadistica y la confiabilidad. Se tuvo
como Resultados: Que los factores que intervienen en el incumplimiento del
calendario de vacunas de menores de cinco afios estan ausentes en un 62,7%
y presentes en un 37,3%. En relacion con los factores sociodemograficos que
intervienen en el incumplimiento del calendario de vacunas, esta la edad, el
grado de instruccion y el ingreso econémico; en los factores cognitivos,
estuvieron ausentes en un 66,7 % y presentes en un 33,3 %; en los factores
institucionales, estuvieron ausentes en 65,3% y presentes en un 34,7%. Se tuvo
como Conclusiones: Que los factores que intervienen en el incumplimiento del
calendario de vacunas estuvieron ausentes en la mayoria de las madres de
menores de cinco afos atendidos en Puesto de Salud Horacio Zevallos, en el

distrito de Ate, en Lima, Peru, durante el afio 2019.

Palabras claves: Factores, incumplimiento del calendario de vacunas.



ABSTRACT

Introduction: The vaccine schedule is the chronological sequence of vaccines,
which must be systematically administered in a country or geographic area, and
failure to comply with this puts at risk the acquisition of immunoprevenible
diseases in children who are the future of the family and of the family. nation,
which is why this research is carried out entitled: “Factors involved in the breach
of the vaccine schedule, in children under five years, Horacio Zevallos Health
Post, Ate; Lima, Peru, 2019”, which has as Objective: To determine the factors
that intervene for the breach of the vaccine schedule in children under five years
of age Health Post Horacio Zevallos Ate, Lima, Peru 2019. Materials and
methods: It is of quantitative approach, not experimental, cross-sectional
descriptive level. The sample was not probabilistic for convenience consisting of
75 Mothers of children under five years of age attended in the Health Post of
Horacio Zevallos. The technique used was the survey and the instrument the
questionnaire of Selma Briseida Fernandez Livia, which was modified by the
researcher in some questions to meet the objective set, this new instrument
meets the requirements approved through the validity and reliability of the
experts. Results: The factors involved in the breach of the vaccination schedule
for children under five are 62.7% absent and 37.3% present. In relation to the
sociodemographic factors that intervene in the breach of the vaccination
schedule, there is the age, the degree of education and the economic income; in
the "Cognitive Factors", 66.7% are absent and 33.3% are present; in the
“Institutional Factors”, 65.3% are absent and 34.7% are present. Conclusions:
The factors involved in the failure to comply with the vaccine schedule are absent
in mothers of children under five years of age attended by Horacio Zevallos
Health Post, Ate: Lima, Peru, 2019.

Keywords: Factors, non-compliance vaccine.
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INTRODUCCION

Las vacunas son productos bioldégicos compuestos por microorganismos
inactivados, atenuados, que al ser administradas estas a la vez generan
inmunidad ya que estimulan a la produccion de anticuerpos de tal manera que
previenen enfermedades infecciosas en personas susceptibles de padecerlas,
razon por la cual es importante cumplir con el calendario de vacunacién, ya
gque es una secuencia sucesiva de vacunas, que se deben administrar
consecuentemente en un pais o area geogréfica, cuya finalidad es generar una
inmunizacion, asi mismo la inmunizacion es considerada como una intervencion
eficaz que salva vidas, evita el sufrimiento de enfermedades; beneficia a los
nifios, no solo porque mejora la salud y la esperanza de vida, sino también por

su impacto social y econdmico.

Los nifios menores de cinco afios constituyen la poblacién mas vulnerable, ya
gue son mas susceptibles de enfermarse, siendo la vacunacién una de las
formas mas efectivas de control, disminucion de riesgo y la prevencion de

algunas enfermedades inmunoprevenibles.

Aun asi, muchos nifios dejan de ser vacunados por distintos factores cognitivos
como la necesidad de las vacunas, su efecto de accion contra enfermedades y
en qué momento se deben suministrar segun grupo etario. Aunado a esto, se
encuentran los factores institucionales y los factores sociodemograficos
maternales como: edad, grado de instruccion e ingreso econémico,
que intervienen en la decisién de las madres de no llevar a sus menores hijos a
aplicar las vacunas, lo cual las conlleva a un incumplimiento del calendario de

vacunacion, representando asi un riesgo para el bienestar de la salud del nifio.

La Organizacion Mundial de Salud (OMS), indica que para que una cobertura de
vacunacion sea la adecuada debe llegar a mantenerse en un minimo de 95% a
fin de que garantice la proteccion frente a enfermedades prevenibles, lo cual es
preocupante ya que a nivel mundial la cobertura de la vacunacion se ha
estancado en el 86%. Es asi como los profesionales de enfermeria son los
responsables de manejar el Programa de Inmunizacion mediante actividades de

vacunacién, educacion a las madres de tal manera que se va eliminar ciertas



dudas o temores lo cual concientizara sobre los beneficios de las vacunas, como

también hacer el seguimiento y registro del acto vacunal.

Por tal razon el presente trabajo de investigacion tiene por objetivo, determinar
los componentes que influyen en el incumplimiento del calendario de vacunas de
menores de cinco afos del Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate: Lima, Perq,
20109.

Por eso, se profundiza los conocimientos sobre las vacunas y los factores que
intervienen el incumplimiento del calendario de vacunacion. Asi mismo, para un
mejor tratamiento de la informacion sobre la vacunacién y su problematica, el
estudio se encuentra dividido en 6 capitulos que se detallan a continuacién: En
el capitulo 1 el problema de investigacion que consta el planteamiento del
problema, formulacién del problema, justificacién de la investigacion, linea de
investigacion y objetivos de la investigacion; el capitulo 2 el marco tedrico, que
comprende los antecedentes bibliograficos nacionales e internacionales de la
investigacion, las bases tedricas donde se especifica el calendario de vacunas
para menores de cinco afos, los factores sociodemogréficos, cognitivos e
institucionales que intervienen para el incumplimiento, el rol de enfermeria en el
Programa de Inmunizacion, y la teoria de Nola Pender. Asi mismo esta la
definicion de términos y las consideraciones éticas que se tuvo en cuenta durante
el trabajo de investigacion; el capitulo 3 hipotesis y la variable, ademas se explica
mediante cuadros, la operacionalizacion de variable y la matriz de consistencia;
en el capitulo 4 materiales y métodos que estd constituida por el nivel, tipo,
método y el disefio de la investigacion, lugar de la ejecucion, unidad de analisis,
criterios de inclusion y exclusion, poblacién y muestra, técnicas e instrumentos
de recoleccion de datos, recoleccion de datos y técnica de procesamiento de
datos; el capitulo 5 la presentacion, andlisis e interpretacién de los resultados
mediante cuadros y gréficos, por ultimo la discusion; en el capitulo 6 se muestran
las conclusiones que responden a cada objetivo, recomendaciones y las
limitaciones que se encontro durante el estudio. Finalmente se presentan las

referencias bibliograficas y anexos.



CAPITULO 1: EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1 Planteamiento del Problema

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define el diagrama o calendario
de vacunacién como la serie cronologica de la aplicacion minima de
vacunas que, al ser aplicadas sistematicamente a las personas de un pais,
inducen una respuesta de proteccion o inmunizacion apropiada frente a las

enfermedades inmunolégicas prevenibles®.

De esta forma, la OMS manifiesta que, si la cobertura de vacunacion se
encuentra entre 95% y 100% es adecuada, mientras la cobertura
vacunacion sea menor al 95%, es necesario identificar las causas de la baja
cobertura y definir estrategias de vacunacion para elevarlas y mejorar la

proteccion de la poblacién®.

A nivel internacional, segun la OMS, en el afio 2018, refiere que la
inmunizacién previene enfermedades; por ejemplo, la parotiditis, la hepatitis
B, el sarampidn, la difteria, la tos ferina, la neumonia, la poliomielitis, la
rubéola, tétanos y diarreica por rotavirus. La tasa mundial de cobertura de
la vacunacion se ha estancado en el 86%. Se ha estimado que si se
mejorara la cobertura de vacunacion mundial se podrian evitar 2 millones
de muertes. ® En el mundo hay mas de 20 millones de nifios no vacunados
o con calendario de vacunacion incompleto, esto implica que puedan
contraer enfermedades potencialmente mortales. Uno de cada 10 de estos
nifos nunca llega a recibir ninguna vacuna y probablemente nunca haya
tenido contacto con el sistema de salud®. Actualmente, estadisticas
reportan casos de mortalidad en Ucrania; durante el afio 2019, ya existen

30 muertes de menores de cinco por el sarampion®).

En el panorama latinoamericano en febrero del 2019, se encontré un caso
incidente de la enfermedad de sarampidn en el pais de Costa Rica que fue

adquirido por un nifio 5 afios de nacionalidad francesa, quién no estaba



vacunado, debido a los prejuicios de sus padres acerca de las vacunas
guienes creian en la inmunizacion natural, rechazando el esquema de
vacunaciéon. Ademas la OMS, en el afio 2019 advirtié6 que los movimientos
anti vacunas, forman parte de las diez principales amenazas para la salud
en 20196,

A nivel nacional, segun reportes del Ministerio de Salud (MINSA) en el afio
2018, la situacion de inmunizacion en nifios menores de 5 afios ha llegado
a una insuficiente cobertura de vacunacion, por tipo de vacuna se
encuentra: Bacilo de Calmette - Guerin (BCG) (78.7%), Hepatitis B (HvB)
(70.61%), Vacuna Polio Inactivada (IPV) (79.64%), Pentavalente (79.85%),
Rotavirus(81.13%), Antineumococica(83.06), 1™ dosis de Sarampion
Rubeola Papera (SRP) (80.33%), Antiamarilica (AMA) (59.86%), 29 dosis
de SRP (64.11%), 1°" refuerzo Difteria Pertusis Tétanos (DPT) (69.16), 1¢"
refuerzo Antipolio (65.88%), 2% refuerzo Difteria Pertusis Tétanos (65.86
%) (DPT), 2% refuerzo Antipolio (34.59%)).

A nivel local, el Puesto de Salud Horacio Zevallos Distrito de Ate Vitarte
provincia de Lima, no es ajeno a esta realidad, ya que durante la busqueda
de informacion se obtuvo datos sobre la cobertura de vacunas en nifios
menores de un afio durante los meses de enero a diciembre del afio 2018
con los siguientes datos: Antipolio 79.4% (304 de 383 nifios), pentavalente
62.7% (240 de 383 nifios programados), rotavirus 73.1% (280 de 383
ninos), neumococo 77% (295 de 383 nifios programados). En nifios
mayores de 1 afo se obtuvo la siguiente cifra de cobertura: neumococo
69.6% (266 de 385 nifios programados), SRP 67.5% (260 de 385 nifios
programados), Antiamarilica 62.1% (239 de 385 nifios programados), DPT
primer refuerzo 56.4% (217de 385 niflos programados), APO primer
refuerzo 55.6% (214 de 385 nifios programados). En nifios de 4 afios DPT
segundo refuerzo 52.6% (202 de 384 nifios programados), APO segundo
refuerzo 42.2% (162 de 384 nifios programados)®.

De esta forma, entrevistando a las madres que asisten al Programa de

inmunizacion del Puesto de Salud Horacio Zevallos, ellas manifestaban lo


https://rpp.pe/vital/salud/cannabis-oms-solicita-que-se-retire-al-cannabis-medicinal-de-la-lista-de-drogas-noticia-1178997?ns_source=self&ns_mchannel=articulo.body&ns_campaign=content.rel

1.2

lo siguiente “no tengo tiempo para venir a la posta, para que vacunen a mi

” o«

hijo”,

mucho se demoran en la atencion, las enfermeras no dan buen trato”,

“mi nifio se enferma después de la vacuna, le da fiebre y llora mucho”.

Por tal motivo se realizo el presente trabajo de investigacion.

Formulacién del Problema

1.2.1

1.2.2

Problema General

¢ Cudles son los Factores que Intervienen en el Incumplimiento del
Calendario de Vacunas, en Menores de Cinco anos, Puesto de Salud

Horacio Zevallos, Ate; Lima, Perud, 2019?
Problemas Especificos

¢ ¢, Cuadles son los Factores Sociodemograficos que Intervienen en el
Incumplimiento del Calendario de Vacunas, en Menores de Cinco

anos, Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima, Pert, 20197

¢ ;,Cudles son los Factores Cognitivos que Intervienen en el
Incumplimiento del Calendario de Vacunas, en Menores de Cinco
afos, Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima, Pera, 2019?

e ;Cuales son los Factores Institucionales que Intervienen en el
Incumplimiento del Calendario de Vacunas, en Menores de Cinco

anos, Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima, Pert, 20197



1.3 Justificacion de la Investigacion

Las vacunas son sustancias de origen biolégico. Estas contienen
microorganismos inactivados y atenuados que empiezan a generar
inmunidad frente a enfermedades de tipo infeccioso al momento de ser
incluidas en el torrente sanguineo de una persona. Algunas de las
principales enfermedades que las vacunas combaten son: la difteria, la
hepatitis B, el sarampion, la parotiditis, la tos ferina, la neumonia, la
poliomielitis, diarrea por rotavirus, la rubéola y el tétanos. Para generar en
una persona inmunidad frente a tales enfermedades infecciosas, las
vacunas deben seguir un rol de vacunacién personal, basado en un
calendario de vacunacion bajo administracion de un profesional en
enfermeria. Las principales vacunas a ser administradas de manera
universal como las antes mencionadas, deben ser administradas durante
los primeros cinco afios de vida. Es por ello que todo proceso de vacunacion
se desarrolla en una interaccion oportuna entre la madre del nifio y el

profesional en enfermeria.

El rol del profesional de enfermeria en el Per( respecto a todo proceso de
vacunacion, esta legalmente normado. Asi, la Norma Técnica de Salud de
Vacunacion 718 del afio 2018 y la Ley General de Salud N° 26842, sefialan
a los profesionales de enfermeria como los responsables en la gestion de
todo programa de inmunizacion a nivel nacional. Por tanto, toda
responsabilidad investigativa en materia del incumplimiento de un
calendario de vacunacion recae en la enfermeria, la ciencia del cuidado

humano en materia de salud.

Si la calendarizacion y administracion de una vacuna pueden conducir a
una diferencia entre la salud y la enfermedad, los factores que determinan
su cumplimiento sentencian el destino de una vida que, sin vacunas, no solo
es conducida a la enfermedad sino a la muerte. Asi, el estudio de los
factores que afectan el incumplimiento de un rol de vacunacién no solo
requiere ser desarrollado, sino que resulta insustituible a nivel investigativo
en salud primaria, ademas segun refiere Bitter los factores que intervienen

el estado de salud de los individuos son: edad, edad, herencia, raza, sexo,



clima, cultura, creencias y organizaciones que se refieren a la promocion

de la salud.

El hecho de que no solo en el pais sino a nivel mundial los estandares
minimos necesarios de cobertura en vacunacion no logran ser alcanzados,
nos conduce a preguntarnos por qué razones y con qué incidencia

participativa se produce el incumplimiento en un rol de vacunacion.

Siendo que durante los cinco primeros afios de vida deben ser
administradas las principales vacunas, el estudio del incumplimiento en

todo rol de vacunacion debe enfocarse en esos primeros afios de vida.

Por otra parte, en la periferia de las ciudades en América Latina es donde
pueden aguardarse las condiciones mas dificiles para que una madre del
medio urbano cumpla con el rol de vacunacion de su nifio, resulta de

particular interés desarrollar una investigacion como la aqui propuesta.

En términos practicos, esta investigacion contribuird en sefialar como son
las intervenciones de enfermeria, para fines de prevenir toda clase de
incumplimiento del calendario de vacunacion; ademas servira para que el
personal de enfermeria desarrolle una conducta reflexiva acerca de su
desempefio laboral, por ende, se elevara los estandares de salud en los
menores de cinco afios vinculados al servicio sanitario de inmunizaciones

del Puesto de Salud Horacio Zevallos en Ate, Lima.

Asimismo, cabe destacar que los resultados del estudio quedan a
disposicion de las autoridades del Puesto de Salud Horacio Zevallos, para
gue a partir de la realidad encontrada se pueda disefiar e implementar
planes de mejora; los mismos que habran de generar evidencias de un buen
desempefio en el profesional de enfermeria, en cumplimiento de las

funciones y normas técnicas sefaladas por el MINSA.

El aporte metodoldgico esta evidenciado a través del instrumento de
recoleccion de datos, el cual fue modificado por la autora, para cumplir con
los objetivos trazados en la presente investigacion, ademas se le realizo la

validacion y confiabilidad el mismo que estara a disposicion de otras
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1.4

enfermeras investigadoras para que pueda ser empleado en

investigaciones con contextos similares.

Linea de Investigacion

Con base al Acuerdo del Consejo Universitario de la Universidad Ricardo
Palma, la linea de investigacion que siguio el presente estudio fue: “Salud

Individual, Familiar y Comunal”.

Este lineamiento, que esta considerado en el Modelo de Atencién Integral
de Salud basado en Familia y Comunidad; contribuye para que “las
personas, familia y comunidad cuenten con las condiciones basicas para el
cuidado y mantenimiento de su salud, siendo estas la generacion de
entornos que promuevan comportamientos y practicas saludables que,
ademas, estén enfocadas a elevar el nivel de prevencion de las

enfermedades, en el territorio donde se desenvuelvan’®):

Objetivo de la Investigacion

1.5.1 Objetivo General

Determinar los Factores que Intervienen en el Incumplimiento del
Calendario de Vacunas, en Menores de Cinco afos del Puesto de

Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima, Per(, 2019.

1.5.2 Objetivos Especificos

e ldentificar los Factores Sociodemograficos que Intervienen en el
Incumplimiento del Calendario de Vacunas, en Menores de Cinco

anos, del Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima, Peru, 2019.

eldentificar los Factores Cognitivos que Intervienen en el
Incumplimiento del Calendario de Vacunas, en Menores de Cinco

anos, del Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima, Peru, 2019.



e |dentificar los Factores Institucionales que Intervienen en el
Incumplimiento del Calendario de Vacunas, en Menores de Cinco

anos, del Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima, Peru, 2019.



CAPITULO 2: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes del Problema

A nivel internacional y nacional, se encontraron los siguientes

antecedentes:

2.1.1 Antecedentes Internacionales

Ocampo E.(19, en Ecuador, (2017), realizd6 su tesis titulado:
“Incumplimiento del esquema de vacunas en nifios y nifias menores
de 24 meses en el centro de salud de Chontacruz”. Cuyo objetivo fue
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. La
investigacion fue de tipo descriptiva y de corte trasversal. La muestra
estuvo constituida por 55 madres con nifios menores de 24 meses
gue han incumplido el esquema de vacunas pertenecientes al Centro
de Salud de Chontacruz. El instrumento fue el cuestionario, la técnica
encuesta. Cuyos resultados fueron que, en los factores maternos el
33% de las madres oscilan entre 20 a 24 afios de edad, en relacion
a los factores pediatricos el 50.9 % madres no vacunaron a sus nifos
por las reacciones post vacunales y el 41.8% por que los nifios
estaban enfermos, en relacion a los factores institucionales el 47.3
% el trato del personal no siempre es amable. Ademas, concluyeron
gue el incumpliendo del esquema de vacunacion se debe a que las
madres no llevan a vacunar a sus hijos debido a los efectos post
vacunales aunado a ello, que los nifios estaban enfermos, ademas
de eso el trato del personal no siempre es amable y que las madres

son jovenes, entre 20 a 24 afos de edad.

Salas C; et al™, en Colombia, (2017) realizaron su tesis, titulada:
“Factores asociados al no cumplimiento del esquema nacional de

vacunacion en nifios menores de 6 afios. En el municipio de Ibagué



Tolima ano 2016”. El objetivo fue establecer la asociacion entre los
factores sociodemograficos, econémicos, culturales, psicoldgicos del
cuidador y los factores clinicos propios del usuario en el no
cumplimiento del Esquema Nacional de Vacunacion, en nifios
menores de 6 afios, en el municipio de Ibagué, durante el afio 2016.
Fue un estudio epidemiologico observacional, analitico de casos y
controles de lIbagué, contd con la data proporcionada por la
secretaria de salud municipal, durante la ejecucion de la tercera
evaluacion de coberturas de vacunacion realizada durante el mes de
noviembre del afio 2016. El resultado fue que en el factor psicoldgico
con 40.3% en casos y 53.5 % en controles fue el temor por el efecto
post vacuna siendo este factor de riesgo para el incumpliendo del
calendario de vacunacion. La conclusién fue que es importante
establecer un conjunto de acciones que permitan disminuir el temor
y falsos pensamientos sobre las vacunas, a través de campafias
individuales y colectivas dentro de un programa educativo sobre
vacunacion que debe ser impartido en los sitios donde se ofrezca el
servicio, de forma obligatoria, como también se debe brindar
informacién por medio de volantes en las salas de espera de los

programas de vacunacion.

Guamangallo T; et al®, en Ecuador, (2017) realizaron su tesis,
titulado: “Incumplimiento del esquema de vacunacion en nifios
menores de 2 afios del Centro de Salud Marianitas de la ciudad de
Quito, octubre 2016 — marzo 2017”. Cuyo objetivo fue determinar los
factores del incumplimiento del esquema de vacunas en nifios
menores de dos afios del Centro de Salud Marianitas en el Periodo
octubre 2016 - marzo 2017. El método empleado fue descriptivo,
cuantitativo de corte transversal, en 74 madres, para la recoleccion
de informacién se empleé como medio la encuesta a las madres y
entrevista al personal de enfermeria de la unidad de salud. Cuyos
resultados fueron que los factores del incumplimiento del esquema
de vacunas con un 88% se da por la falta de tiempo, 70.3% es el

desconocimiento y el 62.2% por enfermedades respiratorias que
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padecen los nifios en las fechas que deben aplicarse las vacunas.
Las conclusiones fueron la falta de tiempo, el desconocimiento, el
miedo de las madres, las enfermedades respiratorias que padecen
los nifios en la fecha programadas para recibir sus vacunas, son los

factores que conllevan al incumplimiento del esquema de vacunas.

Cortes D; et al®, en Argentina, (2017) realizaron su tesis, titulado:
“Cumplimiento del calendario de vacunacion en nifios de 0 a 5 anos”.
El objetivo de este estudio fue determinar la relacion entre la
informacion que poseen las madres y factores del cumplimiento del
calendario de vacunacion en nifios de 0 a 5 afios, quienes asisten al
centro de salud N° 331, “El Marcado”, Santa Rosa, Mendoza. La
metodologia empleada en este estudio fue de tipo cuantitativo,
descriptivo, de corte transversal, la muestra estuvo constituido por
30 madres con hijos de entre 0 a 5 afios que asisten al centro de
Salud N° 331, El Mercado, Santa Rosa, Mendoza. El instrumento que
utilizaron fue el cuestionario. Se encontro los siguientes resultados:
El 56% que viven a distancia de 0 a 5 km del centro de salud
incumplen con la vacunacion de sus hijos, el 64% de madres entre
15 a 25 afos, cumplen con las vacunas programadas a sus hijos, del
50% recibieron informacién oportuna por el personal de enfermeria.
La conclusion fue que con 64% la comunidad que asiste al Centro
de Salud de “El Marcado” se encuentra informada sobre el esquema

y conoce la importancia de la vacunacién en nifios de 0 a 5 afios.

Olmedo L.®%, en Ecuador, (2016), realizé su tesis, titulada: “Factores
socioculturales que influyen en el cumplimiento del esquema de
inmunizacion en nifios menores de 5 afios, cantdn San Lorenzo,
provincia Esmeraldas, primer semestre del afio 2016. El objetivo fue
determinar los factores socioculturales que influyen en el
incumplimiento del esquema de inmunizacién en nifios menores de
5 afos, que acuden al Centro de Salud, tipo C del cantdon San
Lorenzo. El método utilizado fue de enfoque cualitativo, descriptivo y

de campo, la muestra estuvo conformada por 109 nifios del centro
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de Salud tipo C del cantén San Lorenzo. Los resultados fueron que
un 46% de las madres son menores de 19 afos, el 54% tienen
estudios primarios, el 94% de las madres son las responsables de
llevar a vacunar a su hijo, el 67% de las madres a veces cumplen
con las citas de vacunacion, el 91% manifesté que las vacunas son
muy necesarias, el 36% incumple la cita de vacunacion porque se
les olvida, el 100% de las madres de familia consideraron que la
atencién que les brinda el personal de enfermeria es amable. La
conclusioén fue, que las madres de familias incumplen el esquema de
inmunizacién dado que olvidan la fecha de la cita programada por el
centro de salud, ocasionando asi un descuido por la salud de su hijo,

por lo que las vacunas se previenen enfermedades en los menores.

Leticia G; et al®®, en Argentina, (2015) realizaron su tesis, titulada:
“‘Esquema de vacunaciéon incompleto en nifilos menores de 5 afos”.
Cuyo obijetivo fue determinar los factores que impiden la completitud
de vacunacion de los menores de 5 afios del departamento de
General San Martin en el afio 2014. El método utilizado fue de
enfoque cuantitativo, de corte transversal, prospectivo y descriptivo.
La recoleccion de informacion se dio a través de 118 registros
vacunacion a madres con nifios menores de cinco afios, aplicados al
momento de concurrir a la vacunacion, las que fueron encuestadas
para conocer su nivel de conocimiento de las vacunas y el calendario
de vacunacion. Los resultados fueron que el 65% presentan la cartilla
de vacunacion completa, el 35% de las madres tienen edades que
oscilan entre 21 a 26 afos, el 47% con nivel de instruccion primaria,
y el 54% obtuvo informacion sobre las vacunas por el médico y
enfermeras. La conclusiéon fue, que en el 30% de las cartillas de
vacunacion se encuentran incompletas, por lo que existe un grupo
potencial en riesgo de la poblacion infantii que no completan

adecuadamente el calendario de vacunacion.
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2.1.2 Antecedentes Nacionales

Fernandez S.19), en Lima, (2017) realizé su tesis, titulada: “Factores
gue intervienen en el cumplimiento del calendario de vacunacion en
las madres de nifios menores de un afio en el centro de salud “El
Progreso” Carabayllo Febrero — 2017”. El objetivo fue determinar los
factores que influyen en el cumplimiento del calendario de
vacunacion, en las madres de nifios menores de un afio, atendidos
en el centro de salud “El Progreso” Carabayllo — 2017. El estudio
tiene un enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo, prospectivo y
transversal, la muestra estuvo conformada por 90 madres de nifios
menores de un afio. La recoleccién de informacion se dio por medio
de un cuestionario. Los resultados fueron, que los factores
influyentes en el cumplimiento del almanaques de vacunacion en las
madres de nifios menores de un afio estan ausentes al 42,2% y
presentes en un 57,8%, en relacion a los factores sociodemograficos
estan presentes con un 63,3% y ausentes con un 36,7%; factores
cognitivos estan ausentes al 38,9% y presentes al 61,1% y los
factores institucionales estan ausentes al 24,4% y presentes al
75,6%. La conclusion fue, que los factores que influyen en el
cumplimiento del almanaque de vacunacion estdn ausentes en las
madres de nifios menores de un afo atendidos en el centro de salud

“El Progreso”.

Carhuachin C; et al'?, en Huancayo, (2017) realizaron su tesis,
titulada: “Factores que influyen en el cumplimiento del calendario de
vacunacién del menor de 1 afio centro de salud San Jerénimo 2016”.
El objetivo fue determinar qué factores influyen sobre el
cumplimiento del calendario de vacunacion, en madres de nifios
menores de 1 afio, en el Centro de Salud San Jer6nimo de Tunan
2016. El estudio fue descriptivo, de corte transversal; el método
empleado fue inductivo, analitico, estadistico; la muestra estuvo
constituida por 77 nilos menores de 1 afio con sus madres; para la

recoleccion de datos como técnica se empled la encuesta y como
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instrumento el cuestionario, documentario y el instrumento fue la
guia de entrevista, de escala de Likert, carnet de atencién integral
de salud del nifio(a); el disefio de investigacion fue no experimental,
correlacional. Cuyo resultado fue que en relacién al factor cognitivo
el 51,9% de los nifios cumplié con el esquema de vacunacion y el
48,1% no cumplid. Las conclusiones fueron, que el factor econémico
y el factor institucional no influyen sobre el cumplimiento del
calendario de vacunacion; mientras que el factor cognitivo si influye

en el cumplimiento del calendario de vacunacion.

Auris J.(8), en Lima, (2017) realizo su tesis, titulado: “Factores
asociados en el incumplimiento del calendario de vacunacion de
nifos menores de 2 afios en un centro de salud”. El Objetivo fue
determinar los factores asociado al incumplimiento del calendario de
vacunacion dé nifios menores de 2 afios en un centro de salud. El
estudio tuvo un enfoque cuantitativo, nivel aplicativo, de tipo
descriptivo, corte transversal. La muestra estuvo constituida por 75
madres de nifios menores de 2 afos. Para la recoleccion de datos
se aplic6 como técnica la encuesta y como instrumento el
cuestionario el cual consta de 23 preguntas entre factores
personales e institucionales. El resultado fue que el factor
institucional con 93.3%(70) esta asociado al incumplimiento del
calendario de vacunaciéon dentro de ello se encontro, el tiempo de
espera con 70.6% (53), disponibilidad de la vacuna con 65.33%(49);
mientras que el factor personal esta asociado en un 52%(39). La
conclusién fue, que el incumplimiento del calendario de vacunacion

en las madres de nifilos menores esta asociado al factor institucional.

Julca E.19), en Lima, (2017) realiz6 su tesis, titulada: “Caracterizacion
de madres con nifios menores de 5 afos que incumplen con el
esquema de vacunacion en el centro de salud Carmen Medio -
Comas 2017”.El Objetivo fue determinar cuales son las
caracteristicas  sociodemograficas, @ economicas, culturales,

institucionales de madres con nifios menores de cinco afos que
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incumplen con el Esquema de Vacunacion en el Centro de Salud
Carmen Medio. La investigacion realizada fue de tipo descriptivo, de
disefio no experimental. La poblacién estuvo constituida por 51
madres de nifios menores de 5 afios que incumplen el calendario de
vacunas. El estudio se realiz6 durante el mes de agosto del afio
2017, en cuanto a la recoleccion de informacién se aplicO un
cuestionario. Sus resultados sefialan que: en cuanto a las
caracteristicas culturales el 58,8 % de las madres tienen temor a las
reacciones post vacuna, el 47,1% de madres refirié que las vacunas
los hace crecer sanos y fuertes a sus nifios, en relacién a las
caracteristicas institucionales el 33,3% de madres manifestd
desconocer de la préxima vacuna, y el 32% de madres refirié que
solo la primera vez la enfermera le brindé informacion sobre el
esquema de vacunacién. Cuya conclusion fue, que con un 65.3% las
caracteristicas culturales e institucionales conllevan al

incumplimiento del esquema de Vacunacion.

Ramoén L9, en Pimentel, (2016) realizo su tesis, titulada: “Factores
socioculturales asociados al cumplimiento del calendario de vacunas
en ninos menores de un ano del hospital referencial de Ferrehafe”.
El objetivo fue determinar los factores socioculturales asociados al
cumplimiento del calendario de vacunas, en nifilos menores de un
afo del Hospital referencial de Ferrefiafe 2016. El método utilizado
fue de enfoque cuantitativo, descriptivo correlacional, no
experimental. La muestra estuvo conformada por 118 madres de
infantes menores de un afio del hospital referencial de Ferrefiafe. La
técnica fue la encuesta con el cuestionario como instrumento. Los
resultados encontrados en relacion a los factores sociales el 73,7%
de madres tienen ocupacion amas de casa, el 60,2% son
convivientes y el 61,1% condicibn socioeconémico media; los
factores culturales el 94,1% de madres consideraron muy necesario
la utilidad de las vacunas, 91.5% tuvieron conocimiento de todas las
vacunas y el 55,1% consideraron que las vacunas son importantes

para prevenir enfermedades. Cuya conclusion fue que, las vacunas
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que presentan un menor porcentaje de cumplimiento, son las
vacunas anti poliomieliticas inactivadas (IPV) 29 dosis con (29,7%),
Hepatitis B con un (28,8%).

Aguilar V@ en Chachapoyas (2015), realizd su tesis, titulada:
“Factores asociados al incumplimiento del calendario de vacunacion
en madres de niflos menores de 5 afios en el centro de salud de
Leymebamba Chachapoyas 2014”. El objetivo fue determinar los
factores asociados al incumplimiento del calendario de vacunacion,
en madres de niflos menores de 5 afios en el centro de salud de
Leymebamba. El método utilizado fue de enfoque cuantitativo;
descriptivo; observacional, transversal retrospectivo. La poblacion
muestra estuvo conformada por 25 madres de nifios menores de 5
afios, que incumplian el calendario de vacunacion en el Centro de
salud Leymebamba, la técnica fue la encuesta con su instrumento el
cuestionario. El resultado fue que el factor econémico con 72%(17)
esta asociado al incumplimiento del calendario de vacunacion dentro
de ello esta el medio de transporte con un 96% (24) y que el factor
social con un 56 % (14) dentro de ello esta la edad de la madre con
un 92% (23), la cual oscila entre 26-35 afios. La conclusion fue que
la edad de la madre es un factor social y el que utilice un medio de
transporte un factor econémico que se asocian al incumplimiento del

calendario de vacunacion.

17



2.2 Base Teoérica

2.2.1

Inmunidad

A continuacion, se presentan aspectos teoricos actualizados e

importantes de inmunidad.

2.2.1.1

2.2.1.2

Definicién de Inmunidad

Segin Rosales S. y Reyes E@?, la inmunidad es el
conjunto de factores humorales y celulares que tienen la
capacidad, para que el organismo pueda resistir y
defenderse de la agregacion de agentes extrafios; por lo
tanto, es el resultado mas probable que sigue a la

vacunacion con un 6ptimo nivel de calidad.

Segln Medrano M. y Castillo S @?3, es el conjunto de factores
gue origina el organismo para la defensa ante la presencia
de una sustancia extrafia (antigeno, por medio de la
produccién de anticuerpos que neutralizan (inmunidad

humoral) y de células sensibilizadas (inmunidad celular).

Para Mosby®), es el estado de proteccion frente a
enfermedades; por lo tanto, es calidad de no ser
susceptibles o no verse afectado por una determinada

enfermedad o proceso infeccioso.

Clasificacion de Inmunidad

e Inmunidad natural o Inespecifica: Son mecanismos que
se contraponen a algunos microorganismos o favorecen
su eliminacién (piel, mucosas, actividad de las células del
sistema fagocito, reflejo tusigeno).

e Inmunidad adquirida o Especifica: Es la capacidad que

tiene el cuerpo para identificar y crear resistencia
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especifica ante la presencia de microorganismos,
sustancias toxicas que penetran a éste, produciendo
defensas y anticuerpos para evitar ciertas enfermedades,
estas a la vez son de dos tipos: la inmunizacion activa y

pasiva:

Inmunizacion Activa: Cuando es producida por una
estimulaciéon, ya sea por el padecimiento de una
enfermedad o por la vacuna esta a la vez consta de dos

clases:

- Natural: Cuando es propio del sistema inmunitario

(enfermedad padecida).

- Artificial: Es lograda a partir de la vacunacion cuando
se suministran dosis pequefias de un antigeno; un
ejemplo claro son los virus muertos o atenuados, en la
memoria inmune, esto permite al cuerpo reaccionar
rapidamente y eficazmente ante la exposicion de virus,
bacterias o toxinas antes de que puedan ocasionar dafio;
por lo tanto, la proteccién que confiere es segura y por

un largo periodo.

Inmunizacion Pasiva: Es cuando el estado de no
susceptibilidad temporal a ciertos microorganismos
mediante administracibn de anticuerpos formados por

otros organismos, pueden ser de dos clases:

- Natural: Se da mediante la transferencia de anticuerpos
de la madre al feto a través de la placenta; por eso los
nifos nacen con esta inmunidad natural contra algunas

enfermedades.

- Artificial: Por la administracién de inmunoglobulinas,

como el suero antirrabico o antitetanico@?.
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2.2.2 Vacuna

2.2.2.1 Definicion de la Vacuna

22.2.2

Segun Jara E®®, son productos bioldgicos, utilizados para
producir, en forma artificial, una inmunizacién activa,
mediante suspensidon de microorganismos atenuados,
inactivados o muertos. Las vacunas incluyen antigenos que
sensibilizan al sistema inmune, estas generan una memoria
inmune determinada que cuando se expone a la infeccion
verdadera, se activa inmediatamente una respuesta
protectora determinada a través de los linfocitos T y B, de tal
manera que no existe un control salubre de mayor impacto

para impedir la morbilidad y la mortalidad que las vacunas.

Forcada J@®, enfermero Vacunologo refiere que las
vacunas “son productos biolégicos compuestos por
microorganismos muertos (inactivados), atenuados o partes
de ellos, que se administran para prevenir enfermedades

infecciosas en las personas susceptibles de padecerlas”.

Por otra parte la OMS©" define la vacuna; como cualquier
preparacion destinada a generar inmunidad contra una

enfermedad estimulando la produccién de anticuerpos.

Tipos de Vacunas

e Vacunas atenuadas (vacuna viva): Son aquellos
microorganismos Vvivos que contienen virus o bacterias
vivas atenuadas (que han perdido virulencia) por procesos

como el cultivo.

e Vacunas inactivas (vacuna muerta): Son aquellos
microorganismos muertos que contienen virus o bacterias

inactivadas por procesos fisicos o quimicos@®),
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2.2.3

2.2.4

Edad de las Vacunas

La indicacion sobre la edad en que se administra cada vacuna surge
de la capacidad de lograr una buena respuesta inmune frente al

microorganismo que se vacuna.

Es importante respetar las edades recomendadas en nifios menores
de cinco aflos y no retrasarse, para obtener defensas lo antes
posible. El esquema de vacunacion es una guia de inmunizaciones,
técnicamente disefiada, que indica, para las vacunas aprobadas en
un pais, cuales son las edades de aplicacion, el nimero de dosis, la
via de aplicacién y la cantidad de vacuna por dosis®®).

NUmero de Dosis de las Vacunas:

e Vacunas que requieren una dosis: Hay vacunas como la BCG,
AMA y la vacuna contra la varicela que solo requieren de una sola
dosis porque su grado de efectividad y proteccién se dan en un
100% ya que con sola una dosis inducen la respuesta de
anticuerpos, de tal manera que producen inmunidad de larga

duracion con una sola dosis@®,

e Vacunas que requieren mas de una dosis y refuerzos: Hay
vacunas como la HvB, pentavalente, IPV, APO, rotavirus,
antimococica, influenza, DPT, SRP que requieren de mas de una
dosis o de refuerzo, ya que la primera dosis no provee proteccion
porque la respuesta inmunitaria se desarrolla con una segunda o

tercera dosis, solo asi alcanza un méaximo de efectividad@®,

Por ello es importante que los nifios menores de cinco afios se les
administre las dosis completas de vacunas que requieren, para que
de esta manera de cumplan con el calendario de vacunas y estén

protegidos frente a enfermedades infecciosas.
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2.2.5 Norma Técnica de Salud N°141

La presente Norma Técnica con Resolucién Ministerial 719/2018
MINSA se encuentra en vigencia a partir del 01 de agosto del 2018,
con la finalidad de proteger la poblaciéon peruana de los riesgos de
adquirir enfermedades prevenibles por vacunas. Cuyo objetivo es
establecer un esquema ordenado y cronologico de vacunacion, lo
cual tiene que ser cumplido obligatoriamente a nivel nacional, en
todos los establecimientos de salud publicos (Ministerio de Salud,
Seguro Social de Salud, Fuerzas Armadas) y privadas en donde se
realicen actividades de vacunacion. A la vez, indica que las vacunas
y jeringas son otorgadas gratuitamente, ya que son adquiridas con
fondos del gobierno peruano.

A continuacion, se presenta el calendario de vacunacion de nifios

menores de cinco afios@9),

EDAD VACUNAS
RECIEN NACIDO | 1™ Dosis de Vacuna BCG
1™ Dosis de Vacuna HvB
1™ Dosis de Vacuna Pentavalente
2 MESES 1™ Dosis de Vacuna IPV
1 Dosis de Vacuna Rotavirus
1 Dosis de Vacuna Neumococo
292 Dosis de Vacuna Pentavalente
4 MESES 2% Dosis de Vacuna IPV
2% Dosis de Vacuna Rotavirus
292 Dosis de Vacuna Neumococo
32 Dosis de Vacauna Pentavalente

6 MESES 1 Dosis de Vacuna APO
12 Dosis de Vacuna Influenza Pediatrica
7 MESES 292 Dosis de Vacuna Influenza Pediatrica
1 Dosis de Vacuna SRP
12 MESES 3" Dosis de Vacauna Neumococo

1 Dosis de Vacuna contra la Varicela
15 MESES 12 Dosis de Vacuna AMA

18 1°" Rerfuerzo de Vacuna DPT
MESES 1°" Refuerzo de Vacuna APO
29aDosis de Vacuna SRP
4 ANOS 2do Refuerzo de Vacuna DPT

2do Refuerzo de Vacuna APO
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e VacunaBacilo de Calmett-Guerin (BCG): La BCG es una vacuna
viva atenuada, previene las formas clinicas graves de la tuberculosis
infantil, meningitis tuberculosa y diseminada; se administra al recién
nacido, cuyo peso sea mayor o igual a 2000 gr, en donde la via de
administracion es intradérmica (en la region del musculo deltoides
del brazo derecho a 2 cm del acromion o vértice del hombro) siendo
la Gnica dosis 0.0 5 ml; los posibles efectos adversos después de
las vacunacion es la induracion nodular en el sitio de la inyeccion,
gue progresivamente desaparece, luego puede aparecer una lesion
local que puede ulcerarse semanas después, se puede administrar

simultineamente con otras vacunas(@9).

e Vacuna contra la Hepatitis B (HVB): La HvB es una vacuna
inactivada recombinante que estd compuesto por el antigeno de
superficie (HBsAgQ) de la hepatitis B, obtenidas mediante la técnica
de recombinacion genética (ADN recombinante); previene la
transmision de hepatitis B, se administra en las primeras 12 horas
del recién nacido, cuyo peso es mayor o igual a 2000 gr, su
administracion se da por via intramuscular (en masculo vasto externo
en la cara antero lateral externo del muslo, tercio medio), siendo la
Unica dosis 0.5 ml, los posibles efectos adversos después de las
vacunacion son edema, eritema y dolor; se pueden administrar

simultdneamente con otras vacuna(9,

e Vacuna Pentavalente: La pentavalente es una vacuna
combinada, que esta compuesta de células completas inactivadas
de superficie del virus de la hepatitis B, y el polisacarido conjugado
de haemophifilus influenzae tipo b, previene 5 enfermedades:
difteria, tos convulsiva, tétanos, Hepatitis B y la Haemophilus
Influenza e tipo B; se aplica en tres dosis con periodos de dos meses,
minimo, que son a los 2, 4 y 6 meses edad; la via de administracion
es intramuscular (en musculo vasto externo en la  cara antero
lateral externo del muslo, tercio medio); cada dosis es de 0.5 ml; los

posibles efectos adversos después de la vacunacién son : dolor
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enrojecimiento, irritabilidad®).

e Vacuna Polio Inactivada (IPV): La IPV es una vacuna inyectable
gue contiene poliovirus inactivados, previene la poliomielitis; se
administra en dos dosis con intervalos de dos meses: alos 2y 4
meses de edad; la via de administraciébn es intramuscular (en
musculo vasto externo, en la cara antero lateral externa del muslo),
la dosis es de 0.5 ml; el posible efecto adverso después de la
vacunacion es el dolor, se puede administrar simultdaneamente con

otras vacunas®9,

e Vacuna Oral Poliovirus (APO): Es una vacuna de virus vivo
atenuado oral de tipo bivalente 1 y 3 (b APO); previene la
poliomielitis; se administra en tres dosis siendo a los 6 meses, y
como refuerzo a los 18 meses y 4 afios de edad; la via de
administracion es oral, cuya dosis indicada es de 2 gotas, se puede

administrar simultineamente con otras vacunas(@9.

e Vacuna contra el Rotavirus: El rotavirus es una vacuna de virus
vivo atenuado, previene enfermedades diarreicas graves por
rotavirus; se administra en dos dosis con interludios de dos meses
entre dosis a los 2 y 4 meses de edad; la via de administracion es
oral en dosis 1.5 ml, los posibles efectos adversos después de la

vacunacion son vomitos, diarrea, irritabilidad y alza térmica®@,

e Vacuna Neumococo: El neumococo es una vacuna conjugada,
previene enfermedades invasivas provocadas por el neumococo:
neumonias, meningitis, septicemias y las no invasivas: otitis media y
la sinusitis; se administra en tres dosis: a los 2, 4 y 12 meses de
edad; la via de administracion es intramuscular (en el musculo vasto
externo, la cara antero lateral externa del muslo) y cada dosis es de
0.5 ml; los posibles efectos adversos después de la vacunacion son

dolor , eritema, induracion y edema®,
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e Vacuna Influenza Pediatrica: La influenza pediatrica es una
vacuna inactivada, previene la influenza, se administra a los 6 y 7
meses de edad; la via de administracion es intramuscular (musculo
vasto externo, en la cara antero lateral externa del muslo); cada dosis
es de 0.5 ml y sus posibles efectos adversos son dolor,
enrojecimiento, edema e induracion en el lugar de la inyeccion,
mialgia, alza térmica, malestar general; ademas puede suministrarse

a la vez con otras vacunas(@9,

e Vacuna contra la Varicela: Es una vacuna de virus vivos
atenuados, indicado para prevenir la varicela; se administra en
mayores de 12 meses y menores de 2 afios 11 meses y 29 dias de
edad; la via de administracién es subcutanea (parte superior de la
cara lateral externa del brazo, tercio medio del masculo deltoides)
siendo la Unica dosis 0.5 ml, los posibles efectos adversos son dolor,
enrojecimiento y edema; se pueden administrar simultdneamente

con cualquier otra vacuna de virus vivos atenuados®).

e Vacuna Antiamarilica (AMA): La AMA es una vacuna de virus
vivos atenuados, previene la enfermedad contra el virus de la fiebre
amarilla; se administra en una dosis Unica de 0.5 ml por via
subcutanea (parte superior de la cara lateral externa del brazo,
tercio medio del musculo deltoides), a los 15 meses de edad; los
posibles efectos adversos después de la vacunacion son: dolor,
edema e induracién en la zona de inyeccion, malestar, mialgia y
cefalea, se pueden administrar simultaneamente con cualquier otra

vacuna@9),

e Vacuna contra la Difteria, Pertusis y Tétanos (DPT): La DPT es
una combinacion de vacunas inactivadas o muertas, previene 3
enfermedades: difteria, tétanos y tos ferina; se administra en dos
dosis actuando de refuerzo, a los 18 meses y 4 afos de edad en

dosis de 0.5 ml por via intramuscular (parte superior de la cara
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2.2.6

lateral externa del brazo), los posibles efectos adversos después de
la vacunacién son dolor, enrojecimiento, induracion en el lugar de la
inyeccién, alza térmica, mialgia y cefalea, se puede administrar

simultineamente con otras vacunas(@9).

eVacuna contra Sarampién, Rubeola y Paperas (SRP): La SRP
es una vacuna de virus vivos atenuados, previene 3 enfermedades:
sarampion, parotiditis y rubeola, se administra en dos dosis con
intervalos de 6 meses entre cada dosis, siendo a los 12 y 18 meses;
la via de administracion es subcutanea (parte superior de la cara
lateral eterna del brazo , tercio medio del musculo deltoides) cada
dosis es de 0.5 ml, los posibles efectos adversos después de la
vacunacion son fiebre, tos y conjuntivitis que mayormente se dan
entre siete y catorce dias post vacunales, se pueden administrar
simultaneamente con cualquier otra vacuna de virus vivos

atenuados®@9,

Contraindicaciones de las Vacunas

Son condiciones en las que se presentan riesgos de padecer efectos
adversos graves al administrarse una determinada vacuna, estas

pueden ser:

. Contraindicaciones permanentes: Es cuando se presenta una
reaccion anafilactica a dosis previas de una dosis anterior de una
determinada vacuna o reaccion anafilactica grave a alguno de los
componentes de la vacuna, en ambos casos la contraindicacion sera
permanente, razébn por la que nunca podra administrarse

determinada vacuna®?,
. Contraindicaciones temporales: Cuando se presentan

enfermedades graves inmunodeficientes e inmunodepresores, como

también la edad es una contraindicacion para ciertas vacunas(©?,
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2.2.7 Factores que Intervienen en el Incumplimiento del Calendario

de Vacunas

Bitter, define como factores aquellos que influyen en el estado de
salud de las personas y también en su conducta o practica mas o
menos saludables. Existen tres grupos de factores que intervienen
sobre el estado de salud como: el primer grupo son los factores de
caracter interno en donde intervienen las caracteristicas biolégicas
sobre el comportamiento de la persona, y el grado de su inteligencia
como: herencia, sexo, raza, edad, psicologia y educacion. Hay un
segundo grupo de factores externos en donde el estado de salud, asi
como en las practicas y creencias sanitarias como: el entorno, el
clima, la cultura, las creencias, el apoyo social y familiar. También
hay un tercer grupo de factores de organizacion en atencion a la
salud que influye en un grado importante en el estado de salud de
una poblacion, como es la promocion de la salud y programas de la
misma indole®Y).

Asi mismo Bitter refiere que el individuo no puede tener control sobre
algunos de estos factores como: raza o herencia; pero si sobre otros
como la conducta o los conocimientos acerca de la prevencion de

enfermedades®Y.

Segun Fernandez los factores son los elementos condicionantes que
contribuyen a lograr diferentes resultados, dentro de ello los factores
se clasifican en factores enddégenos y exdgenos. Los enddgenos;
son los originados dentro del organismo de cada individuo; y los
exdgenos son las causas originadas en el exterior de un organismo
y actian sobre él, dentro de ello esta lo sociodemografico, social,

cognitivo, cultural y programas de salud @9).
En este tratado se analizaron los factores que intervienen en el

incumplimiento del almanaque de vacunas como son los

sociodemograficos, cognitivos e institucionales.
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2.2.7.1 Factores Sociodemograficos

Son situaciones de todo individuo, relacionados con su
edad, procedencia, grado de instruccién, ocupacion, ingreso

econdmico y vivienda®®)

. Procedencia. Es el medio natural, donde cada persona
nace, vive y desarrolla costumbres (costa, andes y selva),
el cual muestra caracteristicas propias, receptos que no
pueden estimarse universales ya que cambian si este

emigra y se adapta al medio social migrado®6),

. Edad. Es el periodo de tiempo que una persona ha vivido
desde su nacimiento hasta la actualidad, también es una
circunstancia que modifica la capacidad para actuar,

desarrollarse y desenvolverse®3),

. Ocupacioén. Es el trabajo que realiza una persona, pueden
ser independientes o dependientes, cuyo objetivo en
comun es obtener una remuneracion econémica de esta
manera poder satisfacer sus necesidades basicas, como
también hay personas desempleadas, lo cual les genera
frustracion, estrés, limitacion de actividades; es ahi donde
muchas veces el individuo descuide su salud y la de su

familia9,

. Grado de instruccion. A medida que aumenta la
educacion mejora la autoevaluacion del estado de salud,
contribuye en la medida que promueve a las personas con
conocimientos y aptitudes para solucionar problemas,
otorgandoles un sentido de control y dominio en las

circunstancias de su vida®9,
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* Ingreso economico. Cantidad de dinero que una familia
puede gastar en un periodo determinado sin aumentar ni
disminuir sus activos netos, sus fuentes de ingresos
econlémicos, sueldos, salarios, dividendos, ingreso por

intereses, pagos de transferencia, alquileres y demas®,

. Vivienda. Es el hogar donde se vive, puede ser propia,

alquilada, compartida.

2.2.7.2 Factores Cognitivos

Se considera aquellos conocimientos que toda madre tiene,
ya sea por experiencias vividas o conocimientos adquiridos
en el transcurso de su vida. Estudios realizados en algunos
departamentos mas pobres del pais, demuestran que los
pobladores tienen sus propias concepciones sobre salud y
nociones erradas sobre las vacunas, es por eso la
importancia, que la madre debe conocer sobre conceptos
basicos de la vacuna, calendario de vacunas, enfermedades
que previenen, efectos adversos y contraindicacién, ya que
una madre con desconocimiento y una actitud opuestas
frente a las vacunas pueden ser factores suficientes, para
gue tomen decisiones inadecuadas y su nifio se encuentre

expuesto a enfermedades inmunoprevenibles®?),

2.2.7.3 Factores Institucionales

Se refiere a las condiciones del centro médico que pueden
imposibilitar e incidir en la decision de las madres para
recurrir o no a los centros de vacunacién y asi pueden

cumplir con calendario de vacunacién©®).

e Acceso al servicio de salud. Es la posibilidad que tienen

los individuos de recibir los servicios de salud; estos son
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ofrecidos en funcion de su condicién o estado de salud, en
el momento y lugar donde lo necesiten, en suficiente
cantidad y a un costo razonable®®); segln la Organizacién
Panamericana de Salud (OPS) en Peru persisten las
diferencias en el acceso a los servicios de salud necesarios,
para reducir la mortalidad y morbilidad infantil, esto se debe
a desigualdades econdmicas segmentacion y la

fragmentacion de los servicios de salud®?,

e Horario de atencién. Deben ser en horas adecuadas y
convenientes para las madres, mediante una previa
coordinacion, entre el personal asistencial del puesto de
salud y las madres, quienes llevan a sus hijos al programa

de inmunizacion.

e Trato de los prestadores de salud. Es la estimacion de
los servicios recibidos de los prestadores de salud por la
poblacién. Esta puede generar insatisfaccion que
condiciona la busqueda de atencibn en otro
establecimiento o dejar de asistir repercutiendo en la salud

de sus menores hijos®?),

e Tiempo de espera. Es un elemento que depende, en gran
medida, de la administracién y organizacion del Puesto de
Salud, ademas Donabedian, refiere que cuanto menos es
el tiempo de espera es mejor la satisfaccion de los

usuarios®8),

e Informacién que recibe sobre las vacunas. La
informacion que se debe brindar a las madres debe ser las
necesarias y fundamentales, como que enfermedades
previene, calendario de vacunacion, reacciones adversas

y fecha de su proxima cita, todo esto debe ser en un
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lenguaje claro y entendible.

2.2.8 Rol del Profesional de Enfermeria en la Vacunacioén

Segun la ley N° 27669, Ley del Trabajo del Enfermera(0), el Articulo
3 refiere que el profesional de Enfermeria desarrolla un conjunto de
acciones orientadas a la solucién de los distintos problemas de
naturaleza bio-psico-social de individuo, familia y comunidad,
desenvolviéndose basicamente en las é&reas: asistencial,

administrativa, docente y de investigacion®?,

A continuacion, se explica las funciones del profesional de
enfermeria segun las 4 areas de trabajo en el ambito de la

vacunacion.

Asistencial. Segun la Norma Técnica con Resolucion Ministerial
719/2018 MINSA, a continuacién, se presentan las: Acciones que

debe realizar el profesional de Enfermeria:

- Antes de vacunar

¢ Registrar diario la temperatura de la cadena de frio (dos veces
al dia, al comienzo y al final de la jornada).

e Asegurar el orden y limpieza del ambiente de vacunas.

e Preparar material (termos, jeringas, clorhidrato de clorhexidina
entre otros insumos).

e Preparar el termo para la vacunacion diaria (tanto intra y
extramural).

e Revisar las vacunas para el traslado a los termos (verificar la
fecha de vencimiento y lote).

e Conservar la temperatura de los paquetes frios.

e Leer el inserto de la vacuna (como referencia de los diferentes
tipos de vacunas.

¢ Realizar las siguientes preguntas previas a la vacunacion:
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PREGUNTAS Sl NO

¢El nifio tiene malestar o algin problema de

salud hoy?

¢Es alérgico a algun medicamento, alimento,

vacuna o al latex?

¢Ha tenido antes una reaccién importante a

alguna vacuna?

¢,Ha recibido alguna vacuna el mes anterior?

¢ Tiene alguna enfermedad cronica?

¢Ha tenido convulsiones, algun problema
cerebral o el sindrome de Guillan Barre con

anterioridad?

¢ Tiene leucemia, cancer o alguna otra

enfermedad que afecte a la inmunidad?

¢Ha recibido algun tratamiento continuo en los
altimos 15 dias, o transfusiones de sangre o

derivados en los Ultimos 6 meses?

¢,Convive con personas de edad avanzada, con

cancer, trasplante, o alguna otra circunstancia?

- Durante la vacunacion
e Lavarse las manos con agua y jabdén antes y después de la
vacunacion.
e |dentificar la vacuna o vacunas que corresponden, de acuerdo
con el estado vacunal y con la edad del nifio.
e Preparar y administrar en forma inmediata cada vacuna, para no
alterar la cadena de frio del biologico.

e Limpiar el lugar de inyeccion y aplicar la vacuna.
- Después de la administracion de la vacuna

e Cubrir la zona de puncion con una torunda de algodén y una tira

adhesiva, que pueden retirarse pocos minutos después.
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e Realizar presion suave durante un minuto, evitar frotar o la
presion excesiva.

e Informar al padre o acompafante la fecha de la proxima cita.

e Informar sobre las posibles reacciones post vacunales y las
acciones a seguir en caso de no acudir a su centro de salud
mAas cercano.

e Se debe recomendar a los padres que esperen en el
establecimiento de salud durante 5 a 10 minutos, en
observacion ante una posible reaccion adversa.

e Descartar la jeringa y aguja en cajas de bioseguridad segun

indica la Norma Técnica de Salud vigente®),

Administrativa. Tiene que planear el proceso de inmunizacion,
manejar y conservar los productos biolégicos en la red para poder
garantizar, gestionar los residuos vacunales, registrar la vacuna
administrada, segun indica la norma técnica establecida actualmente

y coordinar con la comunidad e instituciones“9).

Docencia. La educacion para la salud va desde la difusion mediante
carteles, dipticos, hojas informativas que se elaboran como
estrategias informativas en las salas de espera del Programa de
Inmunizacion, donde la enfermera informa sobre las dosis sucesivas
de las vacunas, importancia del cumplimiento del calendario de
vacunas vigente y sobre la proteccion de enfermedades que generan

las vacunas®9.

Investigacion. Permite identificar problemas y contribuir en la
solucion en base a las prioridades; como realizar andlisis de
cobertura vacunacion, analisis e interpretacion de resultados. Asi
mismo realizar estudios epidemiolégicos que permitira realizar la
observacion sistematica desde los problemas de salud, esto ayudara
a definir actividades para su prevencion y control de problemas de

salud®“o,
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2.2.9 Modelo de la Promocion de la Salud de Nola Pender

En la presente investigacion se tom6 como referencia el modelo
“‘Promocion de la Salud” de Nola Pender, publicado en 1975 en su
obra: “Un modelo conceptual de conducta para la salud preventiva”.
Alli queda en relieve la importancia de promocionar la salud, de
mantener un nivel de salud 6ptimo, e identificar a la promocién de la

salud como objetivo indiscutible del siglo XXI.

Ademas, refiere que el estado de salud 6ptimo hace necesaria la
prevencion de las enfermedades por lo que realizo un estudio de
investigacion de las actitudes y caracteristicas personales en
relacion con lo que conlleva la promocién de la salud y llega a
identificar dos tipos de factores que interactian, y que dan como
resultado ciertas conductas sanitarias. Estos factores, son:

e Factores cognitivos perceptivos. Son los conocimientos de la
persona sobre lo que significa la salud, la importancia que el
individuo da a su salud, la compresion de que puede modificar su
salud, la percepcién de mantenerse con salud trae beneficios,
también de que existe barreras que dificultan lograrlo; estos
factores influyen directamente sobre la conducta de la persona.

e Factores  modificantes. Son aquellas caracteristicas
demogréficas, bioldgicas, influencias interpersonales; por ejemplo,
edad, educacion, cultura; estos factores influyen indirectamente

sobre la conducta del individuo®®,

2.3 Definicion de Términos
2.3.1 Factores

Son las situaciones o0 sucesos que se presentan producto de la
administracion de vacunas e intervienen en el incumplimiento del
calendario de vacunas en las madres de los nifios menores de cinco

afios del Puesto de Salud Horacio Zevallos9),
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2.3.2 Incumplimiento del calendario de vacunacion

Es cuando la obligacion de ir a vacunar al nifio no se cumple, se
cumple parcialmente o hay retardo en su cumplimiento de llevarlo a
vacunarse. De esta manera se expone al nifio del Puesto de Salud
Horacio Zevallos a contraer ciertas enfermedades infecciosas que se

podria prevenir con la vacunacion®9,

2.4 Consideraciones Eticas
Este trabajo de investigacion se rige bajo Lineamientos de la Declaracion
de Helsinky que aboga por el respeto de la dignidad humana®“?. Para el

mismo se tuvo en cuenta los siguientes principios éticos:

e Beneficencia
Este principio se basa en la obligacibn moral que tiene la persona para
hacer el bien a los otros y no infringir dafio a nadie.

e No Maleficencia
La participacion de la muestra en esta investigacion no estuvo expuesta
ningun dafio o riesgo.

e Autonomia
Se reconoce a todo ser humano como ser autbnomo. Su autonomia es
ontolégica; es decir, brota de su mismo ser, porque es un hijo de Dios.
La muestra decidi6 conscientemente participar del estudio firmando el
consentimiento informado donde expresan su voluntad de participar de la
investigacion.

e Justicia
Se trat6 a todas las personas sin discriminacion alguna.

e Confidencialidad
Este valor ético se demuestra en no divulgar ni permitir que se conozca la
informacion confidencial, los datos, los cuales se usaron con fines
exclusivos de la investigacion.

eHonestidad
Este valor tiene una estrecha relacién con los principios verdad y justicia;
se ha procurado siempre anteponer la verdad de los datos, porque es lo

justo y trasparented),
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CAPITULO 3: HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1 Hipbtesis

3.2

La investigacion no cont6 con hipotesis, a pesar de su caracter como
investigacion cuantitativa. Ello se explica tanto al alcance del estudio como
a que se traté de una investigacion que no busco explicar una variable ni
correlacionar mas de una, siendo que el nivel investigativo fue de alcance
descriptivo, pero sin expectativas en relacion a ninguna clase de pronéstico,

ni mucho menos a ninguna clase de estimacion numérica 2,

Por lo tanto, no se ameritd el planteamiento de ninguna clase de hipotesis.

Variable

Es una cualidad, caracteristica, magnitud o cantidad versétil; esta es objeto
de medicién, manipulacién, analisis o control en una investigacion. En este
estudio la variable a evaluar, si bien correspondié a una cualidad no
numeérica, implico un grado de transformacion en valores numéricos, debido
a que el instrumento fue disefiado para un grado minimo de cuantificacion
(43) De tratarse de una investigacion indiscutiblemente cualitativa, hubiera
carecido por completo de estadistica alguna, lo cual no ocurre en esta

investigacion.



3.2.1 Operacionalizacion de Variable

Variable Definicion Definicion Tipo Dimensiones Indicadores Categoria | Escala de Instrumento
tedrica operacional de variable y puntaje medicién
- Procedencia * Nominal
- Edad * Razén
Factores - Estado civil grado * Nominal
Son los factores socio- - Grado de instruccién * Ordinal
que intervienen en demogra- - Ocupacion * Nominal
el incumplimiento ficos - Ingreso econémico * Razén
Son aquellas del calendario de - Vivienda * Nominal
situaciones o vacunas como:
eventos que se factores - Concepto sobre vacunas
presentan en | sociodemograficos, - Necesidad de la vacuna Cuestionario:
Factores torno a la cognitivos e - Proteccion de “Factores que
que administracion institucionales. enfermedades influyen en el
Intervienen de vacunas Se determinan - Gratuidad de vacunas cumplimiento
en el y que mediante la Factores - Vacunas al nacer: del calendario
Incumpli- intervienen en aplicacion a la cognitivos BCG,HvB de vacunacién
miento del el madre del nifio o Cualitativa - Vacuna pentavalente en las madres,
Calendario incumpli- nifia de un - Calendario de vacunas de nifos
de Vacu- miento del cuestionario - Edades de vacunacion Ausente: menores de un
nas. calendario de (Fernandez, 2017; - Reacciones adversas de la 5 — 9 ptos. afo” de Selma
vacunacion(to), modificado por: vacuna Nominal Briseida
Tenorio, 2019). Presente: Fernandez
- Acceso al Servicio 0 — 4 ptos. Livia, 2017;
Su escala - Disponibilidad De Vacunas Adaptado: por
evaluativa es: - Horario De Atencién Maria Azucena
Factores - Tiempo De Espera Tenorio
* Respuesta institucionales | - Trato en la admision Uscuchagua,
incorrecta = 0 - Informacion Recibida en el 2019.
- Informacién postvacunal
* Respuesta - Citas posteriores )
correcta = 1 - Trato De enfermeria




3.2.2 Matriz De Consistencia

Institucionales que Intervienen en
el Incumplimiento del Calendario de
Vacunas, en Menores de Cinco
afios, en el Puesto de Salud
Horacio Zevallos, Ate; Lima, Perd,
20197

Institucionales que Intervienen en
el Incumplimiento del Calendario
de Vacunas, en Menores de Cinco
afos, Puesto de Salud Horacio
Zevallos, Ate; Lima, Peru, 2019.

Problema Obijetivo Problemas Especificos Objetivos Especificos Variable Técnica de
General recoleccion
de datos
e ;/Cudles son los Factores | e Identificar los Factores
Sociodemograficos que Intervienen Sociodemograficos que Intervienen
en el Incumplimiento del Calendario en el Incumplimiento del
] Determinar los d? Vacunas en Menores de Cinco Calendario Qe Yacunas, en | cactores que
¢Cuales son anos, en el Puesto de Salud Menores de Cinco afios, Puesto de | |siervienen en
los Factores | Factores que Horacio Zevallos, Ate; Lima, Perd, Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima, el La encuesta.
que Intervie- Intlerlwenen I?n 2019? Per(, 2019. Incumplimiento
nen en el el Incumpli- del Calendario
Incumpli- miento del de Vacunas.
miento _deI C\:/alendano de ¢Cudles son los  Factores
Calendario de acunas, en Cognitivos que Intervienen en el Identificar los Factores Cognitivos
Vacunas, en M_enoref de Incumplimiento del Calendario de que Intervienen en el
Menores de Cinco arios, Vacunas, en Menores de Cinco Incumplimiento del Calendario De
Cinco afios, Puesto de. anos, Puesto de Salud Horacio Vacunas, en Menores de Cinco
Puesto de Salud HoraC|? Zevallos, Ate; Lima, Pert, 2019? afos, Puesto de Salud Horacio
Salud Horacio Zf.Va”O;, Afe’ Zevallos, Ate; Lima, Per(, 2019.
Zevallos, Ate; Ima, Feru,
Lima, Peruq, 2019. ¢Cuédles son los  Factores
2019? Identificar los Factores




CAPITULO 4: MATERIALES Y METODOS
4.1 Nivel de Investigacion

El presente estudio fue de nivel descriptivo, porque describié un hecho
concreto de la realidad, lo cual, a su vez, incluyo el examen descriptivo de
sus tres componentes participativos: la poblacién estudiada, el contexto y

los profesionales de la salud vinculados al proceso de vacunacion“2).
4.2 Tipo de Investigacion

Segun el propoésito, esta investigacion fue de tipo aplicada, porque se
emplea el conocimiento tedrico de algunos autores, para contribuir en la

soluciéon de una problematica*?.

El estudio posee un enfoque cuantitativo porque los datos fueron

recolectados, procesados y analizados a través de la estadistica descriptiva
42)

4.3 Método de Investigaciéon

El método de investigacion fue deductivo, debido a que se recopilaron datos
a partir de una fundamentacion tedrica, para fines de estudiar, conforme a
la realidad, como se desarrolla el cumplimiento de un rol de vacunas en

relacion a una fundamentacion teérica desarrollada en un marco teérico™3,

4.4 Disefo de la Investigacion

El disefio de la investigaciéon fue no experimental de corte transversal,
debido a que no existi6 manipulacion alguna de la variable, y esta fue
evaluada con simultaneidad en todos los casos. Asi, el fendbmeno de los
factores intervinientes en un proceso de vacunacion fue observado en su
contexto natural. La estrategia de transversalidad se sostuvo en que la
variable fue evaluada en una sola ocasién y en una misma ubicacién
geografica. El estudio se desarrollé en el mes de mayo del afio 2019, en el
Puesto de Salud Horacio Zevallos, en el distrito de Ate, en la ciudad de Lima,

Perg“2,



4.5 Lugar de Ejecucion del Estudio

El estudio se realiz6 en el Puesto de Salud Horacio Zevallos, ubicado en la
Av. Jaime Zubieta S/N - AA. HH Horacio Zevallos en el distrito de Ate. Este
puesto de salud pertenece, administrativamente, a la DISA: Lima Este, Red:
Lima Este Metropolitana, Micro red: Ate |. El Puesto de Salud cuenta con
los siguientes consultorio y servicios: dos consultorios de medicina; un
consultorio de gineco-obstetricia; un laboratorio; un consultorio de
nutricion; una farmacia; un tépico de enfermeria; un programa de control de
tuberculosis; un programa de inmunizacion; un programa crecimiento y

desarrollo; y finalmente un programa del adulto mayor.
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4.6 Unidad de Analisis

Madres de infantes menores de cinco afos atendidos en el Puesto de
Salud Horacio Zevallos.
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4.7 Poblacién y Muestra de Estudio

4.7.1

4.7.2

Poblacion de Estudio

La poblacion fue determinada considerando el promedio de quince
usuarios atendidos por dia en el Programa de Inmunizacién del
Puesto de Salud Horacio Zevallos. Considerando que solo se
dispone de veinte dias habiles al mes, multiplicado por 15 nos dio un
resultado de trescientos usuarios. Esta poblacion fue estimada para

el mes de mayo del afio 2019.

Muestra del Estudio

El tipo de muestreo fue no probabilistico. Ello, porque la totalidad de
los elementos no pudieron ser tomados como parte de la muestra.
Asi, la muestra fue determinada por conveniencia®’. Segln Arias
‘la muestra se configura de acuerdo a la conveniencia del
investigador, ya sea econdmica, por tiempo u otra razon. La unidad
0 elemento de muestreo se autoselecciona o se ha seleccionado con
base a su facil disponibilidad”*®. La muestra estuvo constituida por
75 madres del puesto de salud. Dichas madres mostraron
disponibilidad participativa de tiempo, fueron geograficamente
accesibles, y constituyeron el 25% de la poblacién. La muestra fue
considerada representativa para el estudio.

4.7.2.1 Criterios de Inclusién

e Madres de niflos menores de cinco afos asistentes al
Puesto de Salud Horacio Zevallos, que al presentar su
carnet de vacunacion dieron cuenta de haber incumplido
con traer a sus hijos a las fechas indicadas para la
administracién de su correspondiente dosis de vacuna.

e Madres que decidieron participar en forma voluntaria del
estudio, previa firma de consentimiento informado.

e Madres que comprenden y hablan el idioma castellano.
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4.7.2.2 Criterios de Exclusion

e Madres de nifios menores de cinco afios asistentes al
Puesto de Salud Horacio Zevallos, que al presentar su
carnet de vacunacion dieron cuenta de haber cumplido
estrictamente con las fechas indicadas, trayendo a sus
hijos para la administracion de su correspondiente dosis
de vacuna.

e Madres que decidieron no participar del estudio.

e Madres que no comprenden ni hablan el idioma
castellano.

4.8 Técnicas e Instrumentos de Recoleccion de Datos

La técnica empleada en este estudio fue la encuesta, y como instrumento
un cuestionario. La aplicacion del cuestionario se realiz6 durante el me de
mayo a todas las madres con nifios menores de cinco afos del Puesto de

Salud Horacio Zevallos Ate.

El cuestionario fue elaborado por Selma Briseida Fernandez Livia en el afio
2017, quien realiz6 su tesis, titulada: “Factores que intervienen en el
cumplimiento del calendario de vacunacién en las madres de nifios
menores de un afo en el centro de salud “El Progreso” Carabayllo, Febrero,
2017”. Su objetivo fue determinar los factores que influyen en el
cumplimiento del calendario de vacunacion, en las madres de nifios
menores de un afo, atendidos en el centro de salud “El Progreso”
Carabayllo, durante el afio 2017. Dicho cuestionario fue modificado para la
presente investigacion, siendo validado mediante un juicio de expertos, una
doctora, dos magisteres y tres licenciados en enfermeria, con experiencia
en Programa de Inmunizaciones de diferentes centros de salud. Este
proceso de validacion incluyé la busqueda de una concordancia
significativa entre los 6 expertos, con una proporcion prueba de 0,5 (ver
anexo A). Asimismo, y para la validacion del instrumento, los jueces
evaluaron su pertinencia en relacion a cada item (el item corresponde al

concepto tedrico formulado); relevancia (el item es apropiado para
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representar al componente o dimension especifica del constructo); vy
claridad (se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso,
exacto y directo). Para ello, si los expertos estaban de acuerdo marcaban

si, caso contrario no (ver anexo H).

Ademas, se aplicé una prueba piloto a dieciocho madres, para fines de
determinar la confiabilidad del instrumento, dando como resultado un Alfa
de Crombach de 0,73, haciéndolo del cuestionario un instrumento

estadisticamente confiable (ver anexo B).

El instrumento incluy6 una introduccion, instrucciones, y datos especificos,
compuestos por veinticinco preguntas; factores sociodemograficos con
siete items; cognitivos, con nueve items; y los institucionales con nueve
items. Cada item cont6 con cuatro opciones de respuesta. La calificacion

fue: correcta (1); incorrecta (0); (ver anexo ).
4.9 Recoleccién de Datos

Para el empleo del instrumento se tramité la autorizacion del director de
Puesto de Salud Horacio Zevallos y la jefa encargada del Programa de
Inmunizacion; adjuntando, a fin de obtener la autorizacién, el

correspondiente instrumento.

Conseguida la autorizacion para la ejecucion del instrumento en el
Programa de Inmunizacion (ver anexo F), se procedi6 con la aplicacion del
instrumento. Asi, se recolectaron los datos durante quince dias y durante el

mes de mayo del afio 2019.

El cuestionario estuvo disefiado para responder a las preguntas entre diez

a quince minutos.

Asimismo, y previo al desarrollo del cuestionario, las madres de nifios
menores a cinco afos firmaron un consentimiento informado (ver anexo D),
ademas, se les explicé en qué consistia el mismo, y que los datos obtenidos
solo serian conocidos por la investigadora, siendo utilizados

exclusivamente para el estudio.
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4.10 Técnica de Procesamiento y Analisis de Datos

Referente a la técnica de procesamiento y analisis de datos, se elabord, en
primer lugar, una tabla de cédigos de la categoria de respuesta (Anexo C),
para fines de un tratamiento organizado de la informacion recabada. Esto
nos ayudd a definir los puntajes correspondientes, con una puntuaciéon de
uno a cero; siempre, conforme a una base tedrica y a antecedentes
investigativos que colaboraron en determinar si hubo o no incumplimiento

en el calendario de vacunas aplicadas.

Para el procesamiento de los datos, la codificacidén se realizé6 mediante la
creacién de una base de datos por medio del programa Microsoft Excel
2010. Asi, se tuvo que se codificé como cero (0) a la categoria incorrecta,

y a uno (1) a la correcta. Hubo una sola categoria correcta por pregunta.

Posteriormente se realiz6 la limpieza respectiva de los datos, depurando
los errores detectados para cada item; vale decir, los maximos y minimos.
Con ello se verific6 que los datos sean mostrados correctamente,
evadiendo la posibilidad de que puedan ser omitidos al momento de ser

finalmente presentados.

En cuanto al andlisis estadistico, este fue de caracter descriptivo. Mediante
técnicas de estadistica descriptiva, se observdé una distribucién de
frecuencias, para fines de la conformacién de tablas de frecuencias, asi
como de tablas de porcentajes y graficos de barras estadisticas. Para la
calificacién por categorias y puntajes, se tomd en cuenta el baremo
detallado en el anexo (J). Para determinar la ausencia o presencia de los

factores estudiados, fueron considerados los siguientes rangos evaluativos:

VALOR
FINAL

Global

D1

D2

Factores

Cognitivo

Institucional

Ausentes

10-18

59

9-9

Presentes

0-9

0-4

0-4
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Asi mismo se interpreta, que un puntaje bajo indicaria que estan presentes
los factores de incumplimiento, lo que significa que si intervienen; y que
para un puntaje alto; indicaria que los factores de incumplimiento estan

ausentes los factores de incumplimiento, lo que significa que no intervienen.

Para el sefialamiento de atributos por item y la elaboraciéon de cuadros
estadisticos, como por ejemplo las tablas de resultados y los graficos de

frecuencias, se hizo uso del programa estadistico SPSS version 24.
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CAPITULO 5: RESULTADOS Y DISCUSION

5.1 Presentacion, Analisis e Interpretacion de Resultados

Tabla N° 1
Factores que Intervienen en el Incumplimiento del Calendario
de Vacunas, en Menores de Cinco afios, Puesto
de Salud Horacio Zevallos, Ate;
Lima, Pera, 2019.

Frecuencia Porcentaje (%)

Factores que Ausentes 47 62,7
intervienen en el
incumplimiento del Presente 28 37.3
calendario de vacunas.
Total 75 100
Fuente: Instrumento aplicado a las madres Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate: Lima,

Peru, 2019.

De acuerdo a la tabla N°1, del 100%(75) de las madres encuestadas, en el
62,7%(47) estan ausentes los factores que intervienen en el incumplimiento
del calendario de vacunas de menores de cinco afios del Puesto de Salud

Horacio Zevallos Ate; Lima, Peru, 2019, y en el 37,3% (28) estan presentes.

Con los resultados de la tabla N°1 se puede evidenciar que los factores que
intervienen en el incumplimiento del calendario de vacunacioén en menores
de cinco afios del Puesto de Salud Horacio Zevallos en su mayoria estan
ausentes, lo que significa que los nifios estan siendo protegidos de
enfermedades por las vacunas, sin embargo hay una minoria donde los
factores de incumplimiento estan presentes lo que significa que los nifios
estarian en riesgo de adquirir enfermedades prevenibles por vacunas como
son: la tuberculosis infantil, meningitis tuberculosa, hepatitis, difteria, tos
convulsiva, poliomielitis, influenza, varicela, sarampion, rubeola, paperas,

neumonia, otitis.



TablaN° 2.

Factores Sociodemograficos que Intervienen en el Incumplimiento

del Calendario de Vacunas, en Menores de Cinco afios,

Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate;

Lima, Peru, 2019.

n° item frecuencia porcentaje
selva 12 16
1 sierra 30 40
procedencia costa 33 44
total 75 100
18 a 29arios 60 80
2 30 a 49 afios 14 19
edad de la L
madre 50 a mas afnos 1 1
total 75 100
soltera 17 22.7
3 conviviente 45 60,0
estado civil casada 13 17,3
total 75 100
primaria 51 68
4 secundaria 11 14,7
grado de superior 8
instruccién ninguno 9,3
total 75 100
independiente 23 30.6
5 dependiente 15 20
Ic;c;p;cﬂgn de ama de casa 37 49.4
total 75 100
de 300 a 800 60 80
soles
6 de 800 a 1000 7 9
ingresos soles
econémicos mayor de 1000 8 11
soles
total 75 100
alquilada 30 40
7 compartida 23 30,7
condicion de propia 22 29,3
vivienda total 75 100

Fuente: Instrumento aplicado a las madres Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima,

Peru, 2019.
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De acuerdo a la tabla N°2 se puede evidenciar los factores
sociodemograficos que intervienen en el incumplimiento del calendario de
vacunas en menores de cinco afios, del Puesto de Salud Horacio Zevallos,
Ate; Lima, Peru, 2019, siendo la procedencia de las madres la costa con
44%(33); cuya edad oscila entre 18 a 29 afios 80%(60); el estado civil son
convivientes 60%(45); el grado de instruccidon son los estudios primaria
68%(51);0cupacion es ama de casa el 49.4%(37),con ingresos econémico
de 300 a 800 soles 80%(60) y con vivienda alquilada 40%(30).Por lo que
se puede evidenciar que tanto la edad de la madre, el ingreso econémico y
el grado de instruccion intervienen en el incumplimiento del calendario de
vacunacion, debido a que las madres que son jévenes y con un grado de
instruccion bajo, tienen poca experiencia en la crianza, poco conocimiento
sobre el cuidado y la prevencion de la salud lo cual las conlleva a tomar
decisiones incorrectas. De la misma manera, el ingreso econémico bajo
conlleva a que las madres descuiden la salud de su hijo. Por ello, estos
factores marcan unatendencia al incumplimiento del calendario de vacunas

que afecta la salud del nifio.

TablaN°® 3.
Factores Cognitivos que Intervienen en el Incumplimiento del
Calendario de Vacunas, en Menores de Cinco afos,
Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate;
Lima, Pera, 2019.

Frecuencia Porcentaje
Ausentes 50 66,7
Factores
cognitivos Presentes 25 33,3
Total 75 100

Fuente: Instrumento aplicado a las madres Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate: Lima,
Peru, 2019.

Se observa en la tabla N°3 que del 100%(75) de encuestadas, en el
66,7%(50) estan ausentes los factores cognitivos que intervienen en el
incumplimiento del calendario de vacunas, en menores de cinco afos del
Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima, Pera, 2019 y en el 33,3%(25)

presentes.
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Grafico N° 1.
Factores Cognitivos que Intervienen en el Incumplimiento del
Calendario de Vacunas, en Menores de Cinco afos,
Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate;
Lima, Pera, 2019.

1. Concepto de vacuna E 3
2. Necesidad de la vacuna 92
3. La vacuna protege de enfermedades 77.
4.Costo de la vacuna 100
§ 5. Vacunas aque protegen al nacer 6 84
-8 6. Proteccidn dela vacuna pentavalente 60
s 40
- 7. Vacunas antes de los 5 afios
£ 4.7
8. Edades de vacunacion 60
9. Reacciones adversas 73.3
0O 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
B PRESENTE m AUSENTE PORCENTAIJES

Fuente: Instrumento aplicado a las madres Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate: Lima,
Peru, 2019.

De acuerdo al grafico N°1 se muestran los indicadores de los factores
cognitivos que estan presentes en el incumplimiento del calendario de
vacunas, en menores de cinco afios, Puesto de Salud Horacio Zevallos,
Ate; Lima, Peru, 2019, son que las madres: desconocen que la vacuna
protege de enfermedades en un 77,3 % (58); las vacunas que protegen al

nacer el nifio en un 84%(63).

Con los resultados expuestos en la tabla N°3 y el grafico N°1 se puede
evidenciar que en su mayoria los factores cognitivos intervienientes en el
incumplimiento del calendario de vacunas estan ausentes, sin embargo
estan presentes especificamente en los siguientes indicadores como las
madres desconocen que la vacuna protege de enfermedades y las vacunas
gue protegen al nacer el nifio; por lo tanto esto significa que el
desconocimiento de las madres sobre las dosis sucesivas de las vacunas,
importancia del cumplimiento del calendario de vacunas y la proteccion de
enfermedades que tienen las vacunas esta ligado a la informacion
inoportuna por parte del personal de enfermeria, porque no estan

cumpliendo su rol en educar adecuadamente a las madres.

49



Tabla N° 4.

Factores Institucionales que Intervienen en el Incumplimiento del
Calendario de Vacunas, en Menores de Cinco afios,
Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate;

Lima, Perua, 2019.

Frecuencia Porcentaje
Ausentes 49 65,3
Factores
Institucionales Presentes 26 34,7
Total 75 100

Fuente: Instrumento aplicado a las madres Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima,
Pera, 2019.

Se observa en la tabla N°4 que en el 65,3% (49) de la muestra, estan
ausentes los factores institucionales para el incumplimiento del calendario
de vacunas de menores de cinco afios del Puesto de Salud Horacio
Zevallos, Ate; Lima, Perd, 2019, y en el 34,7 % (26) estan presentes.

Grafico N° 2.

Factores Institucionales que Intervienen en el Incumplimiento del
Calendario de Vacunas, en Menores de Cinco afios,
Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate;

Lima, Pera, 2019.

1. No alcanza cupo para la vacunacién
2. Disponibilidad de las vacunas
3. Horario de atencidn
4.Trato en la admisién

5. Tiempo de espera

ndicadores

6. Informacion recibida de las vacunas

7. Informacion sobre la reaccién adversa

8. Informacion sobre la préxima cita

9. Interés de la enfermera por el nifio
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Fuente: Instrumento aplicado a las madres Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima, Per(, 2019.
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De acuerdo al grafico N°2 los indicadores de los factores institucionales que
estan presentes en el incumplimiento del calendario de vacunas en
menores de cinco afos, del Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima,
Perd, 2019 son: que las madres manifiestan que no hay disponibilidad
porque nunca encuentra vacuna en un 92% (69); nunca o solo a veces el
trato en admision es amable en un 68%(51) y que el tiempo de espera para

las vacunas es inadecuado en un 54.7%(41).

Con los resultados expuestos de la tabla N°4 y grafico N°2 en la mayoria
los factores institucionales intervinientes en el incumplimiento del
calendario de vacunas estan ausentes, sin embargo estan presentes
especificamente en los siguientes indicadores como no encuentran
disponibilidad de vacunas, trato en admisién no son amables y el tiempo
de espera es inadecuado, por lo tanto esto significa que estas condiciones
gue se presentan en el puesto de salud impiden, intervienen y dificultan
para que las madres asistan al Programa de inmunizacion; generandoles
insatisfaccion, por tal motivo dejan de asistir al centro de salud o buscan

atencion en otro establecimiento.

5.2 Discusion

Segun el objetivo general de determinar los factores que intervienen en el
incumplimiento del calendario de vacunas, en menores de cinco afos del
Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima, Pera, 2019; los resultados
obtenidos de la tabla N°1, muestra que en el 62,7% (47) estan ausentes.

Mientras que el 37,3%(28) estan presentes estos factores.

Estos resultados se asemejan con lo encontrado por Fernandez en el afio
(2017), quien realiz6 el trabajo de investigacion titulado: “Factores que

intervienen en el cumplimiento del calendario de vacunacion en las madres
de nifios menores de un afio en el centro de salud “El Progreso” Carabayllo
febrero, concluyendo que los factores que influyen en el cumplimiento del
calendario de vacunacion en las madres de nifios menores de un afio estan
ausentes 42,2% y presentes 57,8%, es equivalente decir que los factores

de incumplimiento estan presentes en un 42.2% y ausentes 57.8%/16),
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El resultado del estudio evidencia que en cierta manera se esta cumpliendo
con lo que sefala la Norma Técnica N°141 con Resolucion Ministerial

719/2018 MINSA que refiere que debe cumplirse en establecer un esquema
ordenado y cronoldgico de vacunacion lo cual tiene que ser cumplido
obligatoriamente a nivel nacional, en todos los establecimientos de salud
publicos (Ministerio de Salud, Seguro Social de Salud, Fuerzas Armadas) y
privadas en donde se realicen actividades de vacunacion en los Programas

de Inmunizacién@9,

Asimismo, Nola Pender advierte la importancia de promocionar la salud, de
mantener un nivel de salud optimo. Identifica la promocién de la salud como
el objetivo del siglo XXI 4 Se puede evidenciar que el grado de informacién
de las madres podria llevar al cumplimiento del calendario de vacunacion y
conocer la importancia de la promocion de la salud, reconocen la
importancia de la promocion de la salud, esto se evidencia con el 62.7% del
factor ausente del incumplimiento del calendario de vacunas lo que equivale
a decir que el 62.7% de madres cumplen con el almanaque de vacunacion

de sus menores hijos.

Por lo expuesto anteriormente, ambos estudios muestran que hay un
mayor porcentaje en cuanto a la ausencia de los factores de
incumplimiento, lo que significa que en la mayoria los nifios estan siendo
protegidos por las vacunas, sin embargo hay un 37.3% que estan presentes
lo que significa que estarian en riesgo de adquirir enfermedades
prevenibles por vacunas como son: la tuberculosis infantil, meningitis
tuberculosa, hepatitis, difteria, tos convulsiva, poliomielitis, influenza,

varicela, sarampion, rubeola, paperas, neumonia, otitis.

De acuerdo con el objetivo especifico de identificar los factores
sociodemogréficos que intervienen, en el incumplimiento del calendario de
vacunas en menores de cinco afios del Puesto de Salud Horacio Zevallos,
Ate; Lima, Peru, 2019, se observa que la edad de las madres esta
comprendida entre 18 a 29 afios con 80%(60); el grado de instruccion de

las madres es primaria con 68%(51) y con un ingreso econémico de 300 a
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a 800 soles 80%(60). Por otra parte se aprecia que mientras mas joven es
la madre, es menor el grado de instruccién, por lo tanto menores son los
conocimientos cognitivos, siendo este un factor que interviene en la toma
decisiones incorrectas sobre el cumplimiento del calendario de vacunacién
de sus hijos, asi mismo se aprecia que mientras menor sea el grado de
instruccion, menor es el ingreso economico; lo cual las condiciona a
trabajar para poder solventar las diferentes necesidades baésicas,
generando que las madres no tengan comportamientos ni practicas
adecuadas en la salud de su hijo, es decir el incumplimiento del calendario

de vacunacion.

Los resultados obtenidos en el presente estudio se asemejan con los
resultados de Aguilar el afio (2015), quien realiz6 el trabajo de investigacion
titulado: “Factores asociados al incumplimiento del calendario de
vacunacion en madres de nifios menores de 5 afios en el centro de salud
de Leymebamba Chachapoyas 2014” en lo cual concluye con un 72% que
el factor econdmico y con un 92% que la edad de la madre es un factor que

se asocia al incumplimiento del calendario de vacunacion®b.

Por otro lado, los resultados obtenidos en este estudio difieren con lo
encontrado por Carhuachin y Cérdova, el afio (2016), quienes realizaron su
trabajo de investigacion titulado:“Factores que influyen en el cumplimiento
del calendario de vacunacion del menor de un afio del centro de salud San
Jerénimo 20167, en el cual concluye con un 37.7% el factor econémico no

influye en el cumplimiento de vacunacion®?),

Por su parte la OMS expone que a mayor edad que alcanza la madre, esta
se caracteriza por tener mejor orientacion, afirmacién, con nuevos
conocimientos, a la vez asume roles y responsabilidades en el cuidado de

la salud de sus nifios ©).

Julca(2017) refiere que conforme avanza la edad de la madre, van
adquiriendo madurez emocional, toma mas conciencia de su rol por cumplir

en el hogar, asimilan nuevos conocimientos que permiten ejercer su papel
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de madre con idénea satisfaccion, participando en actividades dirigidas a
cumplir con el calendario de vacunacion del nifio menor de cinco afos; en
cuanto al grado de instruccion, tiene efectos directos e indirectos en la salud
del nifio, puesto que en la medida de que incrementa la educacién también
mejora la autoevaluacion de su salud, proporcionando conocimientos y

aptitudes en la solucién de diversos problemas9).

De todo ello, se puede decir que tanto la edad de la madre, el ingreso
econdmico y el grado de instruccion intervienen en el incumplimiento de
vacunacion, debido a que las madres que son jovenes y con un grado de
instruccion bajo, tienen poca experiencia en la crianza de un hijo, asi mismo
poco conocimiento sobre su cuidado y la prevencion de enfermedades del
nifio; de la misma manera, el ingreso econémico bajo conlleva a que las

madres descuiden la salud de su hijo.

De acuerdo con el objetivo especifico de identificar los factores cognitivos
gue intervienen en el incumplimiento del calendario de vacunas en menores
de cinco afios del Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate; Lima, Perd, 2019.
El 66,7%(50) esta ausente; y el 33,3% (25) presente. En cuanto a los
indicadores de los factores presentes estan; las madres desconocen que la
vacuna protege de enfermedades en un 77,3%(58); qué vacunas protegen
al nacer su nifio en un 84%(63).

Los resultados obtenidos en este estudio se asemejan a lo encontrado por
Cortes el afio (2017), quien realiz6 el trabajo de investigacion titulado:
“Cumplimiento del calendario de vacunacién en nifios de 0 a 5 anos”,
concluyendo con un 64% que la comunidad que asiste al Centro de Salud
de “El Marcado” se encuentra informada sobre el esquema e importancia

de la vacunacion en nifios de 0 a 5 aflos®3).

Por otro lado, los resultados obtenidos en este estudio difieren con lo
encontrado por Carhuachin y Cérdova, el afio (2016), quienes realizaron su
trabajo de investigacion titulado: “Factores que influyen en el cumplimiento
del calendario de vacunacion del menor de 1 afio centro de salud San

Jerénimo 2016” concluyendo que el 63.7% si influye el factor cognitivo de
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la madre para el cumplimiento del calendario de vacunaciéon®”).

Por su parte, Salas el afio (2017) expresa que es de vital importancia
implementar un conjunto de acciones orientadas a disminuir el temor y
falsos pensamientos sobre las vacunas, a través de 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®b),

Segun la OMS en el (2018), las vacunas son importantes, porque evitan 2
millones de muertes al afio, al proteger de enfermedades como: la hepatitis
B, la difteria, el sarampidn, la tos ferina, la parotiditis, la neumonia, diarrea
por rotavirus, la poliomielitis, la rubéola, tétanos, la meningitis, paperas,

influenza, neumonia y otitis®).

En cuanto a los factores cognitivos presentes, llama la atencion que el
profesional de enfermeria no estaria brindado una informacién completa y
clara a los usuarios, respecto a que las madres desconocen que la vacuna
protege de enfermedades y qué vacunas protegen al nacer su nifio. Asi
mismo es un deber moral que el profesional de enfermeria debe proteger el
derecho de la comunicacion a los usuarios, en este caso a las madres, tal
como sefiala el articulo 12 del primer capitulo la Enfermera(o) y la Persona
del Codigo de Etica y Deontologia de Enfermeria, sefiala lo siguiente: “la
enfermera(o) debe cerciorarse de que la persona familia y/o comunidad

reciban informacidn clara suficiente y oportuna”“).

De acuerdo a las investigaciones que se asemejan al presente estudio
muestran hay un menor porcentaje de madres que desconocen que la
vacuna protege de enfermedades y las vacunas que protegen al nacer el
nifo; esto esta ligado a la informacion inoportuna que reciben las madres
por parte del personal de enfermeria, ya que se estan incumpliendo su rol
en educar adecuadamente a las madres sobre las dosis sucesivas de las
vacunas, importancia del cumplimiento del calendario de vacunas y sobre

la proteccion de enfermedades que tienen las vacunas.
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De acuerdo con el objetivo especifico de identificar los factores
institucionales que intervienen en el incumplimiento del calendario de
vacunas de menores de cinco afos del Puesto de Salud Horacio Zevallos
Ate; Lima, Peru, 2019; estan ausentes en 65,3%(49) y el presentes 34,7%
(26), los factores presentes del incumplimiento son; que no hay
disponibilidad porqgue nunca encuentra vacuna en un 92% (69); el trato en
admision nunca o algunas veces son amables en un 68%(51) y que el

tiempo de espera para las vacunas es inadecuado en un 54.7%(41).

El estudio presentado se asemeja a lo encontrado por Carhuachin y
Cérdova, en el afio (2016), quienes realizaron su trabajo de investigacion
titulado: “Factores que influyen en el cumplimiento del calendario de
vacunacion del menor de 1 ano Centro de Salud San Jerénimo 2016”7, en el
cual concluyeron que un 84% el factor institucional no influye en el

cumplimiento del calendario de vacunacion®”).

Por otro lado, estos resultados difieren con lo encontrado por Auris, el afio
(2017), quien realiz6 su trabajo de investigacién titulado “Factores
asociados en el incumplimiento del calendario de vacunacion de nifios
menores de 2 afios de un centro de salud, concluyendo con un 93.3% que

el factor institucional esta asociado al incumplimiento de la vacunacién®®),

También difieren con los resultados encontrados por Julca, el afio (2017),
quien realiz6 su trabajo de investigacion titulada "Caracterizacion de madres
con nifios menores de 5 afos que incumplen con el esquema de vacunacién
en el centro de salud Carmen Medio - Comas 2017”, cuya conclusion fue,
gue con un 65.3% las caracteristicas institucionales conllevan al

incumplimiento del esquema de vacunacién®®).

Respecto al trato que brinda el personal de admisién a la madre, Fernandez
(2017) @7, sostiene que la insatisfaccion y maltrato condiciona a buscar la
atencion en otro establecimiento o deja de asistir. Asimismo, Paredes*)
refiere que el principio de humanidad y respeto por las personas es un

compromiso deontoldgico de todos los seres humanos donde tenemos el
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derecho del respeto y el buen trato, porque somos valiosos.

También se aprecia que la mayoria de madres considera que el tiempo de
espera es inadecuado, siendo un indicador presente del factor institucional
para el incumplimiento del calendario de vacunas, respecto a esto
Donabedian afirma que cuanto menor sea el tiempo de espera, para realizar

un procedimiento en salud, la percepcion del usuario sera mejor ©8),

De acuerdo a las investigaciones que se asemejan al presente estudio
muestran hay un menor porcentaje de madres que refieren que no
encuentran disponibilidad de vacunas, que el trato en admisién no son
amables y el tiempo de espera es inadecuado,estas condiciones que se
presentan en el puesto de salud impiden, intervienen y dificultan para que
las madres asistan al Programa de inmunizacién; generandoles
insatisfaccion, por tal motivo dejan de asistir al centro de salud o buscan

atencion en otro establecimiento.
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CAPITULO 6: CONCLUSIONES, RECOMENDACIONES,
LIMITACIONES

6.1 Conclusiones

e Los factores que intervienen en el incumplimiento del calendario de
vacunacion, estdn ausentes en la mayoria de las madres del Puesto de
Salud de Horacio Zevallos por lo tanto los nifios menores de cinco afios
estan siendo protegidos por las vacunas, sin embargo, hay un menor
porcentaje de factores presentes, esto conlleva a que los nifios estén en

riesgo de adquirir enfermedades prevenibles por vacunas.

e Los factores sociodemograficos que intervienen en el incumplimiento del
calendario de vacunacién son la edad joven , el bajo grado de
instruccion y el bajo ingreso econémico de las madres, debido a que las
madres que son jévenes y con un grado de instruccion bajo, tienen poca
experiencia en la crianza de un hijo, asi mismo poco conocimiento sobre
su cuidado y la prevencion de enfermedades del nifio; de la misma
manera, el ingreso econémico bajo conlleva a que las madres descuiden

la salud de su hijo.

e Los factores cognitivos que intervienen en el incumplimiento del
calendario de vacunacién estan ausentes en la mayoria de las madres del
Puesto de Salud de Horacio Zevallos; sin embargo hay un menor
porcentaje de factores presentes especificamente en los siguientes
indicadores: las madres desconocen que las vacunas protegen de
enfermedades y qué vacunas protegen al nacer su nifio; esto esta ligado
a la informacion inoportuna del personal de enfermeria porque no
cumplen con su rol en educar adecuadamente a las madres , situacion

gue conlleva a que las madres tomen decisiones inadecuadas.



6.2

e Los factores institucionales que intervienen en el incumplimiento del
calendario de vacunacion, estan ausentes en la mayoria de las madres
del Puesto de Salud de Horacio Zevallos; sin embargo hay un menor
porcentaje de factores presentes especificamente en los siguientes
indicadores: que las madres manifiestan que nunca encuentran vacunas,
el trato en admisién nunca o algunas veces es amable y el tiempo de
espera es inadecuado, por lo tanto estas condiciones impiden, dificultan
para que las madres asistan al Programa de Inmunizacién, a
consecuencia estas situaciones generan insatisfaccion conllevando a
buscar asistencia en otro establecimiento de salud o dejando de asistir al

mismo.

Recomendaciones

e Se sugiere que las enfermeras del Puesto de Salud Horacio Zevallos,
implementen mas campafas educativas mediante volantes, tripticos e
infografias, para informar a las madres sobre la importancia del

cumplimiento de calendario de vacunas.

e Se sugiere que, al profesional de Enfermeria del Puesto de Salud Horacio
Zevallos, se capacite en métodos y estrategias educativas para reforzar e
incrementar el factor cognitivo de las madres que acuden al Programa de

Inmunizaciones.

e Se sugiere al director del Puesto de Salud Horacio Zevallos, sensibilizar
al personal que labora en admisién y en el Programa de Inmunizaciones

para poder mejorar la informacion y el trato que brinda.

¢ Realizar estudios que identifiguen otros factores que intervienen en el

incumplimiento del calendario de vacunas.

¢ Realizar trabajos cuantitativos, con mayores nimeros de la muestray con

disefio probabilistico aleatorio para generalizar resultados.
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6.3 Limitaciones

o El presente estudio no present6 impedimentos o limitaciones para poder
ejecutarlo dentro de un tiempo establecido, ya que se contd con el apoyo
de las autoridades del Puesto de Salud Horacio Zevallos, asi como con la
participacion de las madres de nifios menores de cinco afos, previa firma

del consentimiento informado.
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ANEXO A

Prueba de Validez del Instrumento

Grado de concordancia entre los jueces segun la prueba binomial

Categoria n Proporcién | proporcion | Sig. exacta
observada | de prueba | (unilateral)
JUEZ | GRUPO 1 SI 20.00 1 0,5 0,000
1 GRUPO2 NO 0.00
JUEZ | GRUPO 1 SI 19.00 0.95 0,5 0,000
2 GRUPO 2 NO 1.00
JUEZ | GRUPO 1 SI 20.00 1 0,5 0,000
3 | GRUPO?2 NO 0.00
JUEZ | GRUPO 1 SI 20.00 1 0,5 0,000
4 | GRUPO 2 NO 0.00
JUEZ | GRUPO 1 SI 20.00 1 0,5 0,000
5 | GRUPO 2 NO 0.00
JUEZ | GRUPO 1 SI 20.00 1 0,5 0,000
6 | GRUPO 2 NO 0.00

Fuente: Certificados de validez del instrumento factores que intervienen en el
incumplimiento del calendario de vacunas, en menores de cinco afios.

NOTA:

Grupo 1: El juez si acepta la validez de las preguntas del instrumento factores
que intervienen para el incumplimiento del calendario de vacunas en las madres

de niflos menores de cinco anos.

Grupo 2: El juez no acepta la validez de las preguntas del instrumento factores
gue intervienen para el incumplimiento del calendario de vacunas en las madres

de ninos menores de cinco anos.

Hipotesis estadistica

Ho= No existe concordancia significativa entre los expertos.

Ha = Existe concordancia significativa entre los expertos.

Criterio de decisioén:

Se rechaza Ho = si la Sig<0,05, caso contrario se acepta Ho.

Luego, dado que la sig. >0,05, por tanto, se acepta la Ho.

Conclusion

Como el P valor < 0,05, es decir, 0,000 < 0.05, por consiguiente, se rechaza la
hipodtesis nula y se acepta la hipotesis alterna, por tanto, se concluye que existe
concordancia significativa entre los 6 expertos a una proporcion prueba de 0.5.




ANEXO B

Confiabilidad del Instrumento

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 75 100,0
Excluido 0 0
Total 75 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las variables del
procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

0,730 18




ANEXO C

Tabla de Cédigos para Datos

No | Pregunta | Fila | Categoria | Codigo
|. Factores Sociodemograficos
01. Procedencia 1 | aSierra a %
b Selva b %
c Costa c%
02. Edad de la madre 2 |al8-29 a%
b 30 -39 b %
C >40 c %
03. | Estado civil de la madre 3 | a Soltera a %
b Conviviente b %
c Casada c %
04. | Grado de instruccidbnde la | 4 | a Primaria a%
madre b Secundaria b %
c Superior c %
d Ninguna d %
05. Ocupacion de la madre 5 | a Dependiente a%
b Ama de casa b %
¢ Independiente c %
06. Ingreso econdémico 6 | a S/300 - 800 a%
b S/800 — 1,000 b %
C > 1,000 c %
07. Condicion de vivienda 7 | a Compartida a%
b Alquilada b %
c Propia c %
Il. Factores Cognitivos
01. Concepto de vacuna 8 | a Son vitaminas a0
b Son medicinas b0
c Protegen de enfermarse c1l
02. | Necesidad de la vacuna 9 | a Deben ser continuas al
b Si no fue no continuar b0
¢ No son necesarias cO
03. La vacuna protege de 10 | a Por cumplir calendario al
enfermedades b Con lactancia exclusiva b0
¢ Por su ganancia de peso c O
04. Costo de la vacuna 11 | a Son gratuitas al
b Son baratas b0
c Son costosas coO




05. | Vacuna que protegen al | 12 | a Difteria+tétanos. a0
nacer b BCG+hepatitisB b1
¢ Polio+TBC cO
06. | Proteccidon de lavacuna | 13 | a Dif+Te+TosCo+HeB+In al
pentavalente b Menin+Varic+Paperas b0
¢ Diarrea+Gripe+Rubeola cO
07. | Vacunas antes de los 5 14 | a Protege de enf. al
afos b Protege de Neu+Diarr b0
c Protege de tos+Resfr cO
08. Edades de vacunacion 15 | a0,2,4,6,7,12,15,18M+4A. al
b 2,4,6Meses b0
¢ Sélo al nacer c O
09. | Reacciones adversas de | 16 | a Dolor, irritacion y fiebre al
vacunacion b Que se enferme b0
¢ No pasa nada c O

[ll. Factores Institucionales
01. | Cupos para la vacunaciéon | 17 | a Se olvido a0
b No alcanz6 cupo b0
c Siempre asiste cl
02. | Disponibilidad de vacunas | 18 | a Nunca ao
b Casi siempre b0
c Siempre cl
03. Horario de atencién 19 | a No tengo tiempo a0
b Trabajo b0
¢ Con horario adecuado c1
04. Trato de la admisién 20 | a Nunca son amables ao
b A veces son amables b0
c Siempre son amables c1l
05. Tiempo de espera 21 | a No es adecuado a0
b A veces es adecuado b0
c Siempre es adecuado c1
06. Informacién sobre las 22 | a Amistades al
vacunas b Radio, TV, periddico b0
¢ Personal de salud cO
07. Informacién de 23 | aNo al
reacciones a vacunas b Algunas veces b0
c Si cO
08. Informacién acerca de 24 | aNo ao
siguiente cita b Algunas veces b0
c Si c1
09. | Se interesan por su nifioo | 25 | a Nada ao
nifa b Poco b0
¢ Mucho cl

Para cada respuesta correcta = 1, incorrectas = 0




ANEXO D

Consentimiento Informado
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, Maria Azucena Tenorio Uscuchagua, estudiante de la Escuela de Enfermeria
San Felipe — Universidad Ricardo Palma, Lima; estoy realizando un estudio al
gue usted esta siendo invitada a participar; el estudio tiene como objetivo
Determinar los factores que intervienen en el incumplimiento del calendario de
vacunas, en menores de cinco afios, Puesto de Salud Horacio Zevallos, Ate:
Lima, 2019. Por lo que, si acepta participar en el estudio se le pedira que firme,
ya que de esta manera estard dando su consentimiento para participar en el
mencionado estudio; dicho esto se le pide contestar con sinceridad las preguntas
de la respectiva encuesta que consta de 25 preguntas, el tiempo estimado para
su correcto llenado sera de aproximadamente 10 minutos. Asimismo, con su
participacion colaborard para que se desarrolle el estudio y los resultados
serviran para mejorar deficiencias encontradas; siendo la informacién que usted
proporcione absolutamente confidencial y andénima, ya que sera de uso exclusivo

para el estudio.

Gracias por su participacion

FirmadelaMadre de familia: .........c.ooiiiiiiiiii e
Firma de Investigadora: ...
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ANEXO E

Instrumento Empleado para la Recoleccion de Datos
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ESCUELA DE ENFERMERIA SAN FELIPE

Universidad Ricardo Palma
ESCUELA DE ENFERMERIA SAN FELIPE

Instrumento Dirigido a las Madres

“Factores que Intervienen en el Incumplimiento del Calendario de

INTRODUCCION:

INSTRUCCION:

Vacunas en Menores de Cinco anos”

Buenos dias, mi nombre es Maria Azucena Tenorio
Uscuchagua; soy estudiante de la Escuela de Enfermeria
San Felipe afilida a la Universidad Ricardo Palma, estoy
realizando un trabajo de investigacion sobre: Factores que
Intervienen en el Incumplimiento del Calendario de
Vacunas, en Menores de Cinco afios, Puesto de Salud
Horacio Zevallos, Ate; Lima, Peru, 2019, a fin de
identificar las causas y aplicar medidas correctivas y
oportunas, en bien de la salud del nifio. Los datos que usted
brinda seran confidenciales y anénimos, le ruego conteste

con veracidad.

A continuacion, se le va realizar las preguntas, a la que

usted debe responder segun crea conveniente.



Factores Sociodemoqraficos:

1. Procedencia:
a) Sierra
b) Selva
c) Costa

2. Edad de la Madre:
a) 18 a 29 afos

b) 30 a 39 arfios

c) Mas de 40 afios

3. Estado Civil:
a) Soltera

b) Conviviente
c) Casada

4. Grado de Instruccion:
a) Primaria

b) Secundaria

c) Superior

d) Ninguno

5. Ocupacion de la Madre:
a) Dependiente

b) Ama de casa

c) Independiente

6. Ingreso econdémico:
a) De 300 a 800 soles
b) De 800 a 1000 soles
c) Mayor de 1000 soles

7. Lacasa donde vive usted es:

a) Compartida
b) Alquilada
c) Propia
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Factores Cognitivos:

1. Las vacunas son:

a) Vitaminas que ayudan en su crecimiento

b) Medicinas para curar las enfermedades

c) Sustancias que protege de algunas enfermedades graves

2. En caso de que a su nifio le faltara sus vacunas; considera que:
a) Es necesario continuarlo

b) Deberia quedarse como esta.

c) No necesita vacunarlo

3. Considera usted que su nifio esta protegido de las enfermedades:
a) Porque cumple con el calendario de vacunacién

b) Porque recibe lactancia materna exclusiva

c) Porque tiene ganancia de peso adecuado

4. La aplicacion de las vacunas al nifio son:
a) Gratuitos

b) Baratos

c) Costosas

5. El nifio al nacer recibe vacunas para protegerse de:
a) Difteria, tétanos, tos convulsiva

b) Tuberculosis y Hepatitis B

c) Poliomielitis y tuberculosis

6. La vacuna pentavalente protege de enfermedades como:
a) Difteria, tétano, tos convulsiva, hepatitis B, influenza tipo B
b) Meningitis, varicela y papera

c) Diarrea, gripe y rubeola

7. El nifio desde los 2 meses hasta antes de cumplir 5 afio debe recibir:

a) Vacuna contra la difteria, tétano, tos convulsiva, hepatitis B, meningitis,
poliomielitis, neumonia, diarrea grave, contra la gripe, varicela, fiebre amarilla,
sarampion, rubeola, paperas.

b) Vacuna contra la neumonia y diarrea

c) Vacuna contra la tos y resfrio

8. Las edades en que el nifio debe recibir vacunas antes de los 5 afios son:
a) Al nacer, alos 2,4, 6, 7,12, 15, 18 meses y 4 afios

b) Alos 2, 4, 6 meses

c) Solo al nacer
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9. Las posibles reacciones de las vacunas pueden ser:
a) Dolor, enrojecimiento en la zona de aplicacion y fiebre
b) Que se enferme

c¢) Ningun efecto

Factores Institucionales:

1. No asiste a la cita programada para vacunar a su nifio porque:
a) Se olvido

b) No alcanza cupo para la vacunacion

c) Siempre asiste

2. Al acudir a su cita encuentra las vacunas que necesita su nifo:
a) Nunca

b) Casi siempre

c) Siempre

3. El horario de atencidn en el consultorio de vacunacion:

a) No es adecuado para el tiempo que usted tiene

b) Por su trabajo no le permite asistir

c) Es adecuado para el tiempo que usted tiene

4. El trato que usted recibe del personal en la admision; es amable:
a) Nunca

b) A veces

c) Siempre

5. El tiempo que usted espera para ser vacunado es adecuado:

a) No

b) Algunas veces

c) Si

6. La Informacion que usted recibi6 acerca de las vacunas fue dada por:
a) Amistades

b) Medios de comunicacion (Radio, televisién, periddico)

c) Enfermera, Médico, Técnico en Enfermeria

7. Laenfermera le informa acerca de las reacciones que tiene la vacuna:
a) No

b) Algunas veces

c) Si

8. La enfermera le informa acerca de la proxima cita:

a) No

b) Algunas veces

c) Si

9. La enfermera que lo atendio se mostro interesado por su nifio:
a) Nada interesada

b) Poca interesada

c) Muy interesada
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ANEXO F

Carta de Respuesta del Puesto de Salud

"Afo de la lucha contra la corrupcion

Ministerio

de S&:'Ud - e impunidad”

Sefora:

LIC. NORMA MARILU BROGGI ANGULO
Directora de La Escuela De Enfermeria San Felipe — Universidad Ricardo

Palma

Presente:

ASUNTO: Autorizacion para la aplicacion del instrumento
de tesis de Maria Azucena Tenorio Uscuchagua.

Tengo grato dirigirme a su digno despacho , con la finalidad de poner en
su conocimiento que se autoriza a la sefiorita Maria Azucena Tenorio
Uscuchagua Bachiller de vuestra universidad , aplicar el instrumento de
investigacion para su tesis titulada “Factores Que Intervienen Para El
Incumplimiento Del Calendario De Vacunas De Menores De Cinco Afios
Del Puesto De Salud Horacio Zevallos Ate, Lima-2019

Sin mas que comunicarle quedo de usted.

Atentamente:

Av. Jaime Zubieta S/N - AA.HH Horacio Zevallos en el distrito de ate
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ANEXO H
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ANEXO J

Baremo del Cuestionario Factores que Intervienen en el Incumplimiento
del Calendario de Vacunas, Menores de Cinco afios.

Puntaje Global

Puntaje minimo =0

Puntaje méximo = 18

Rango= Puntaje maximo — puntaje minimo = 18 — 0 = 18

Amplitud del intervalo = rango/ nimero de niveles = 18/2 =9

Para la determinacion de los factores de incumplimientos del calendario de
vacunas se interpreta, que un puntaje bajo indicaria que estan presentes los
factores de incumplimiento, lo que significa que si intervienen; tanto que para un
puntaje alto indicaria que los factores de incumplimiento del calendario de
vacunas estan ausentes los factores de incumplimiento lo que significa que no

intervienen.
Por lo tanto, el baremo queda del siguiente modo para los niveles y rangos:
Presente: 0 -9
Ausente: 10 — 18
e Dimensién Cognitiva:
Puntaje minimo =0
Puntaje maximo = 9
Rango= Puntaje maximo — puntaje minimo=9-0=9
Amplitud del intervalo = rango/ numero de niveles = 9/2 = 4,5~ 4
Presente: 0 - 4

Ausente: 5-9



e Dimensién Institucional:
Puntaje minimo =0
Puntaje maximo = 9
Rango= Puntaje maximo — puntaje minimo=9-0=9
Amplitud del intervalo = rango/ nimero de niveles =9/2 = 4,5~ 4
Presente: 0 — 4

Ausente: 5-9
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