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RESUMEN

Introduccidn: La presente investigacion se centra en los factores que se
encuentran asociados al incumplimiento del esquema de vacunacion en el
nifio, incrementando el riesgo de contraer enfermedades infecciosas
potencialmente mortales. Objetivo: Determinar los factores asociados al
incumplimiento del esquema de vacunacion en nifios menores de 5 afos
en el Centro de Salud Alto Laran Chincha 2023. Metodologia: El estudio
fue de tipo cuantitativo, alcance descriptivo, de corte transversal, se cont6
con una muestra de 143 madres de nifios menores de 5 afios cantidad
obtenida mediante muestreo probabilistico. La técnica fue la encuesta y
como instrumento se utilizé un cuestionario de Selma Briseida Fernandez
Livia, modificado por Maria Azucena Tenorio Uscuchagua, titulado
“Factores que interviene en el incumplimiento del calendario de vacunas en
menores de 5 afios” el cual estd compuesto por 25 items, se realizo la
prueba piloto para demostrar su confiabilidad a través de Alfa de Cronbach
cuyo valor obtenido fue 0.96. Resultados: Los resultados revelaron que los
factores asociados al incumplimiento del esquema de vacunacion, estan
presentes en el 85% (122), de acuerdo a la dimension factores
sociodemogréficos el 56% (80) son procedentes de la sierra, el 52% (75)
estudiaron solo primaria, factores cognitivos estan presentes en el 77%

(110), el 75% (107) estan presentes en los factores institucionales.

Palabras clave: Factores, vacunacion, nifios.
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ABSTRACT

Introduction: This research focuses on the factors that are associated with
non-compliance with the vaccination scheme in children, increasing the risk
of contracting infectious diseases that are maximum fatal. Objective: To
determine the factors associated with non-compliance with the vaccination
scheme in children under 5 years of age at the Alto Laran Chincha 2023
Health Center. Methodology: The study was quantitative, descriptive, cross-
sectional, with a sample of 143 mothers of children under 5 years of age,
amount obtained by probabilistic test. The technique was the survey and as
an instrument a questionnaire by Selma Briseida Fernandez Livia was
shown, modified by Maria Azucena Tenorio Uscuchagua, entitled "Factors
that intervene in non-compliance with the vaccination schedule in children
under 5 years of age" which is made up of 25 items. , the pilot test was
carried out to demonstrate its reliability through Cronbach's Alpha whose
value was 0.96. Results: The results revealed that the factors associated
with non-compliance with the vaccination scheme are present in 85% (122),
according to the sociodemographic factors dimension, 56% (80) are from
the mountains, 52% (75 ) studied only primary education, cognitive factors

are present in 77% (110), 75% (107) are present in institutional factors.

Keywords: Factors, vaccination, children.
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PRESENTACION

La vacunacion es vital para la salud de los nifios. Las vacunas previenen
enfermedades graves y protegen de infecciones peligrosas. Cumplir con el
programa de vacunacion fortalece el sistema inmunolégico y evita
complicaciones a largo plazo. Los padres deben garantizar que sus hijos
reciban todas las vacunas necesarias. La educacion sobre vacunas es
clave para crear conciencia sobre su importancia en la salud infantil. Al
proteger a los nifios a través de la vacunacion, se promueve el bienestar y

se construyen sociedades mas saludables.

El objetivo de la investigacion fue determinar los factores asociados al
incumplimiento del esquema de vacunacién en nifios menores de 5 afios
en el Centro de Salud Alto Laran Chincha — 2023, con el propoésito de
efectuar aporte de conocimientos a la comunidad cientifica sobre una
problematica observada, con el presente caso se logré identificar los
factores que conllevan al incumplimiento del calendario de vacunas,
propiciando el desarrollo de estrategias para reducir el riesgo de contraer
enfermedades infecciosas prevenibles.

El trabajo de investigacion esta distribuido en Capitulo I: ElI Problema,
Capitulo 1I: Marco teérico, Capitulo 1ll: Metodologia de la Investigacion,
Capitulo 1V: Andlisis de los resultados, Capitulo V: Conclusiones y

Recomendaciones. Referencias Bibliograficas, Bibliografia y Anexos.
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CAPITULO I: EL PROBLEMA

l.a. Planteamiento del problema

En la actualidad resulta muy importante que los nifios reciban sus
vacunas ya que es indispensable para prevenir enfermedades y
discapacidades a tiempo, porque de no hacerlo estan expuestos a
contraer multiples padecimientos, con lo cual al proceder con la
aplicacion de las vacunas a los menores se estima que podria evitarse
la muerte de 24 a 26 millones de nifios en 94 paises, es asi que es

necesario la aplicaciéon a tiempo de las vacunas a los menores?.

Es trascendental la inmunizacion; es el medio sanitario mas poderoso
y eficaz, y es importante reconocer que las vacunas salvan vidas;
mantiene a los nifios sanos. Las instituciones internacionales
encargadas de la proteccion de la salud informan que la tasa mundial
de vacunacion se ha estancado en un 86 % en los Ultimos afios,
dejando a 19,4 millones de nifios sin vacunar o apenas vacunados. La
inmunizacion previene de 2 a 3 millones de muertes al afio; se estima
que 1,5 millones de muertes futuras podrian evitarse aumentando la

cobertura de vacunacion?.

La Organizacién Mundial de la Salud®en el 2023, en 129 paises de todo
el mundo, la cobertura de vacunacion contra la difteria, la tos ferina y el
tétanos (DPT) ha alcanzado el 83%; la cobertura de vacunacién contra
la influenza ha alcanzado el 72 % en 191 paises, el 87 % en las
Ameéricas y el sudeste asiatico y el 23 % en el Pacifico occidental. La
cobertura mundial de vacunacion contra la hepatitis B es del 84 % en
nifios, del 93 % en la regidn del Pacifico Occidental y del 42 % en recién

nacidos en 109 paises.

En 145 paises del mundo, la cobertura de vacunacion antineumococica
alcanzé el 47%; vacuna contra la poliomielitis, alcanzé la dosis

completa de los lactantes recibidos 85% de cobertura. La vacuna contra
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el rotavirus se introdujo en 101 paises en todo el mundo con una
cobertura del 35 % y la vacuna contra la fiebre amarilla con una

cobertura del 49 % en 40 paises en todo el mundo?.

En el 2021, la Organizacién Panamericana de la Salud?, indicé que es
posible detectar fallas en la vacunacion de los nifios en relacion a las
restricciones del COVID 19, pues en las Américas hubo 239 casos
sospechosos de difteria, 39 casos confirmados y 16 defunciones en
cuatro paises, los casos incluyen Brasil, Colombia, Republica
Dominicana y Haiti. Ademas, sefialé que 20 localidades han dado
modificatoria 7.722 situaciones incluidas 2 muertes, con las cifras mas

altas en Brasil, Guayana Francesa y Estados Unidos.

Segun el plan de vacunacién durante el afio 2021, el 69,1% de los
menores de 3 aflos completaron las vacunas. Aunque a nivel
descentralizado se reportan diferentes niveles de vacunacion, en ese
sentido se tiene: Loreto 51.9%, Puno 48.3%, Madre de Dios 52.0%,
Ucayali 57.6%, Arequipa 62.9%, Lambayeque 58.9%, San Martin
63.8%, Moquegua 66.3%, La Libertad 62.8%, Huancavelica 63.0%,
Ayacucho 63.5%, Amazonas 62.5%, Ica 63.4%, Pasco 63.9%, Tacna
63.8%, Cusco 71.3%, 9.6% Cajamarca 7,67 %, Apurimac 67.4%,
Tumbes 72.8% y Ancash 68.2%>°.

Asimismo, el Ministerio de Salud (MINSA) durante el 2019 manifesté
que las regiones de Pasco, Lima, San Martin, Puno, Ayacucho y
Apurimac cumplieron con su propoésito de la campafa de vacunacién
para prevenir las enfermedades de polio, sarampion y rubéola en
infantes menores de 11 afos, ademas se hace mencion que la
institucion esta realizando coordinaciones con el estado para que se
haga un monitoreo de la ejecucidbn de actividades y efectuar
adecuadamente el presupuesto para el cumplimiento de metas en

relacion a temas de salud®.
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l.c.

Existen bajas tasas de vacunacion en la region Chincha, por ello se
debe entender qué factores son los responsables, pues estas acciones
amenazan a la poblacion infantil. Durante el periodo del internado
Comunitario al entrevistar a las madres que asistieron al cuidado de

enfermeria del Centro de Salud Alto Laran sus declaraciones fueron las

siguientes: “No tengo tiempo para traer al bebé", "la posta esta lejos y

no tengo tiempo”, “cuando lo vacunan le da fiebre, por eso me da miedo

que lo vacunen”, “mucho le pinchan a mi bebe”.

. Formulacién del problema

¢, Cudles son los factores asociados al incumplimiento del esquema de
vacunacion en ninos menores de 5 afios en el Centro de Salud Alto
Laran Chincha - 20237

Objetivos

I.c.1 Objetivo general

Determinar los factores asociados al incumplimiento del esquema de
vacunacion en nifos menores de 5 anos en el Centro de Salud Alto
Laran Chincha — 2023.

I.c.2 Objetivo especifico

Identificar los factores asociados al incumplimiento del esquema de

vacunaciéon en nifios menores de 5 afios, segun:

¢ Factores sociodemogréficos
e Factores cognitivos

e Factores institucionales

I.d. Justificacion

Justificacion teodrica

La realizacion del presente trabajo de investigacion permitird efectuar
una discusion con los diferentes investigadores sobre la problematica

gue ha planteado, también permitira que se brinde soporte en el estudio

18



y se podra profundizar en el andlisis de la investigacion para poder
cumplir con los objetivos de investigacion que se encuentran orientados

a realizar aportes a la comunidad cientifica.
Justificacion practica

El estudio ha tenido como fin cumplir con los objetivos para lograr
solucionar el problema por el cual se ha planteado realizar la
investigacion; en el presente caso se refiere a la identificacion de los
factores asociados que las madres de los menores de 5 afios incumplan
con control de vacunas, para que los encargados del sistema de salud
puedan plantear e implementar estrategias para que se cumpla con el
esquema de vacunacion en el tiempo adecuada para la inmunizacién de

los nifos.

Justificacion metodoldgica

En el presente trabajo se realiz6 un método de tipo béasico, con enfoques
cuanticos, descriptivo en la que se aplic6 como instrumentos un
cuestionario que fue validado por Maria Azucena Tenorio
Uscuchagua®®, en el afio 2020, que permitirA su aplicaciéon en
investigaciones similares ademas de ser util como fuente de informacion

y marco tedrico.

. Propésito

La determinacion de factores que se asocian al no cumplimiento de los
esquemas de vacunas en menores de cinco afos. Los resultados de
esta investigacion se dirigiran al personal del sistema de salud y a la
comunidad cientifica con el fin de proponer estrategias que contribuyan
a garantizar el cumplimiento adecuado del esquema de vacunacion en

los nifos, y asi promover la inmunizacion oportuna y efectiva.

Los hallazgos obtenidos en esta investigacion serviran como base para
la implementacion de acciones y politicas que fomenten la adherencia

al esquema de vacunacion y, en ultima instancia, contribuyan a mejorar
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la salud y bienestar de los nifios menores de 5 afios en el Centro de

Salud Alto Laran Chincha y otras comunidades similares.

20



CAPITULO II: MARCO TEORICO

Il.a. Antecedentes bibliograficos
Internacionales

Holguin et al.” en el afio 2022, ejecutaron una indagacién descriptiva,
transversal, con la finalidad de examinar los FACTORES ASOCIADOS
AL NO CUMPLIMIENTO DE ESQUEMA DE VACUNACION A NINOS
MENORES DE 5 ANOS EN ECUADOR, Manabi. La muestra estuvo
conformada por 42 madres de familia de infantes cuyo esquema de
vacunacioén era inconcluso, por ello se aplicé la encuesta por técnica a
la cual le corresponde por instrumento el cuestionario. Los hallazgos
que prevaleciod es el factor institucional, debido a que el 45.2% de las
madres sefalaron como principal factor, la escasez de productos en el
Centro de salud; concluyendo que ademas que los padres no contaban
con el tiempo por motivos laborales, y la crisis sanitaria trajo consigo el
confinamiento, fueron los motivos por los cuales se incumplié el

esquema de vacunacion.

Quirola y Herrera® en el periodo 2022, ejecutaron una exploracion
descriptiva, transversal, cuya finalidad fue la identificacion de los
FACTORES SOCIOCULTURALES VINCULADOS AL
CUMPLIMIENTO Del ESQUEMA DE VACUNACION EN MENORES
DE 2 ANOS EN LA CIUDAD DE AMBATO, Ecuador. La muestra se
conform6 por 208 padres de familia de nifios con esquema de
vacunacién atrasada que fueron atendidos en el Centro de Salud, se
aplicé la encuesta por técnica por ende correspondio el instrumento del
cuestionario. Los hallazgos revelaron que el principal factor relacionado
al incumpliendo fue el factor socioecondémico y sociodemografico,
debido a que el 50% emplea el bus para movilizarse y el 48% tiene
como ocupacioén trabajos fuera del hogar, asi como el confinamiento
por pandemia covid 19, pues el 87% considero que la pandemia si

afectd el cumplimiento de vacunacion.
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Melchor et al.® en el 2021, efectuaron una exploraciéon descriptiva,
siendo esta transversal, con la finalidad de identificar los FACTORES
VINCULADOS AL INCUMPLIMIENTO DE LA VACUNACION, DESDE
UNA APROXIMACION A LA INMUNIZACION INFANTIL CONTRA
COVID 19, EN NUEVO LEON, México. La muestra se conformé por 50
madres e hijos, por ello se aplicd la encuesta por técnica a la que
correspondio el cuestionario como instrumento. Los hallazgos
revelaron que entre los factores mas resaltantes el factor tiempo fue
uno de ellos, evidencidandose que el nivel fue de 45.5% ademas se tuvo
factor cognitivo, es decir la mayoria de participes desconocian sobre
las vacunas y por ultimo se encontr6 factores institucionales como la

escasa investigacion referente a las vacunas.

Mufioz et al.1%en el 2021, efectuaron una exploracién con estructura de
metodologia descriptivo, no experimental, con el propésito de analizar
LOS MOTIVOS DE INCUMPLIMIENTO DEL ESQUEMA BASICO DE
VACUNACION A INFANTES MENORES DE 5 ANOS EN UNA
COMUNIDAD RURAL DE AGUASCALIENTES, México. La muestra
estuvo compuesta por 11 madres de familia quienes fueron evaluadas
mediante la técnica de encuesta y el cuestionario por instrumento. Los
resultados revelaron que el factor institucional fueron los que afectaron
el cumplimento de la vacunacién, pues el 65.3% del personal sanitario
tenia una actitud inadecuada. Ademas, el factor cognitivo con el 55.4%
debido a que las creencias individuales y conciencia colectiva,

afectaron también el proceso de vacunacion.

Sangoluisa et al.'! en el 2019, ejecutaron una indagacién descriptiva,
transversal, teniendo como fin analizar LOS FACTORES QUE
AFECTAN AL PROCESO DE INMUNIZACION EN LA COMUNIDAD
ETNICA CHACHIS, Ecuador. La muestra se conform6 con la
participacion de 170 madres de la localidad, por ello se consider¢ la
encuesta por técnica a la cual le correspondio el instrumento del
cuestionario. Los resultados revelaron que factores como el

sociodemogréfico afectaron al proceso de vacunacién pues el 80%

22



radica en zonas alejadas al centro de salud, ademas el factor cognitivo
también influyé pues el 54.8% desconoce sobre las acciones
preventivas de la vacunacion y el 73.3% tuvo experiencias negativas
con este proceso. Asi mismo, factores institucionales también
perjudicaron debido a que el 53.3% solo ha recibido vacuna cuando se
ejecutaban campafas; concluyendo que el no cumplimento se estaria

dando por motivo institucionales, cognitivos y sociodemograficos.
Nacionales

Aquino et al.*?en el 2022, efectuaron un estudio analitico retrospectivo
de tipo descriptivo, con el objetivo de determinar LOS FACTORES
ASOCIADOS AL INCUMPLIMIENTO DE LA VACUNACION
INFANTIL DE DIFTERIA, PERTUSSIS Y TETANOS EN PERU, ANO
2019, en un conjunto de 7187 madres a quienes se les aplic6 como
técnica la encuesta y como instrumento el cuestionario. El resultado
indico que los factores que se vincularon ha sido el sociodemografico,
debido a que, de siete mil ciento ochenta y siete sujetos que
participaron, ochenta y cuatro por ciento tuvieron entre veinte y
veintinueve afos, ademas el diecinueve por ciento solo llegé a concluir
primaria, el veintiséis por ciento reside en zonas rurales, siendo las
madres oriundas de la sierra y el cuarenta y nueve por ciento se ubican

en la categoria pobres a mas pobres.

Melgarejo y Arévalo®® en el 2022, ejecutaron una exploracion de tipo
descriptivo correlacional, con el objetivo de determinar la relacién que
existe entre EL CONOCIMIENTO Y CUMPLIMIENTO DEL ESQUEMA
DE VACUNACION EN MADRES DE NINOS MENORES DE 5 ANOS,
CENTRO DE SALUD PROYECTOS ESPECIALES - SAN JUAN DE
LURIGANCHO, Lima. La muestra fue de 100 madres a quienes se les
aplicé como técnica la encuesta y el cuestionario como instrumento.
Los resultados evidenciaron que el 47.0% no cumple con el esquema
de vacunacion debido a factores institucionales, pues el 33.4% de los

profesionales desconocia el procedimiento de vacunacién, asi como se
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presencio que el 55.4% manifestd que los equipos no eran los
adecuados para el cumplimiento del esquema. Concluyendo que
factores generados por la institucion de salud, influenciaba en el

incumplimiento del proceso de vacunacion.

Vasquez y Santisteban'* en el 2022, se dispusieron a trabajar un
estudio centrado en la metodologia basica de enfoque cuéntica,
descriptiva correlacional, no experimental, plantedndose por finalidad
identificar la relacion entre el CONOCIMIENTO Y CUMPLIMIENTO
DEL ESQUEMA DE VACUNACION EN MADRES DE MENORES DE
5 ANOS, PUESTO DE SALUD WANTSA, IMAZA, 2021, en una
muestra de 59 madres a quienes se les administr6 como instrumento
el cuestionario. Los resultados evidenciaron que el 86.4% tiene bajo
conocimiento de las madres sobre el esquema de vacunas, el 78% de
las madres no ha cumplido con vacuna a sus hijos, también se refleja
que las madres que solo han cursado hasta primarios completo
presentan un incumplimiento del esquema de vacunacion y se sefiala
gue en todas las edades de las madres se evidencia incumplimiento de

la madre sobre el esquema de vacunacion.

Chavarry y Saldafia'® en el afio 2021, realizaron un estudio de tipo
descriptivo y de corte transversal, con el objetivo de determinar LOS
FACTORES QUE DETERMINAN EL INCUMPLIMIENTO DEL
ESQUEMA DE VACUNACION EN NINOS MENORES DE 5 ANOS,
Trujillo. La muestra se conformé de 120 madres a quienes se les
administré como técnica encuestas, ademas de cuestionarios, donde
los datos evidenciaron que los elementos que perjudican la vacunacion,
en primer lugar, fue institucionales con sesenta y ocho por ciento,
cognitivos con cincuenta y tres por ciento, sociodemograficos con
cincuenta 'y uno por ciento. En alusibn a los elementos
sociodemogréficos, el que ha intervenido mas ha sido ocupaciones con

setenta por ciento.
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Gutiérrez et al.'® en el afio 2020, realizaron una investigacion de tipo
descriptivo, de corte transversal con el objetivo de determinar el NIVEL
DE CONOCIMIENTO Y CUMPLIMIENTO DEL ESQUEMA DE
VACUNACION EN MADRES DE NINOS MENORES DE 2 ANOS QUE
ACUDEN AL CENTRO DE SALUD PUBLICO DE LA PROVINCIA DE
HUANCAYO, 2019. La muestra se conformé de 123 madres quienes
fueron evaluadas mediante la técnica encuesta y el cuestionario como
instrumento. Los resultados determinaron que para el cumplimiento del
proceso de vacunacion influencié el factor cognitivo, debido a que el
87.4% de madres alcanzaron el nivel alto de conocimiento, también el
100% de ella tuvieron revisadas sus tarjetas de vacuna, como también
el cumplimiento del esquema con responsabilidad representado por el
83.7%, detallando que, de la totalidad de las madres, cerca de 86%

cumplen a cabalidad el proceso de vacunaciéon de forma adecuada.

Il.b. Bases tedricas

Factores de incumplimiento en las vacunas

Se ha registrado que también se debe a la preocupacion que los aborda
respecto a este procedimiento, como también la efectividad de las
mismas. No obstante, la poblacién ha crecido, y aln sigue persistiendo
la duda y el rechazo, retrasando el proceso, generando desafios a nivel
poblacional, pues diferentes paises a nivel mundial tienen como fin la

prevencion y reducciéon de enfermedades a través de las vacunas?’,

También se ha detectado como factor el rechazo y la falta de
responsabilidad por parte de los progenitores en cuanto al seguimiento
del cronograma de vacunas, a pesar de la disposicion del gobierno y
entidades de salud para ejecutar el proceso, debido a que los nifios son
el objeto directo de este procedimiento de salud publica. También se
debe a la preocupacion por el padecimiento que este proceso conlleva
en los nifios; no obstante, no se ha hallado datos cuanticos respecto a
miedo y dolor por parte de nifios y progenitores, en este

procedimiento’®.
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Los progenitores también se tornan factores que perjudican el proceso
de vacuna a los menores, debido a que muchos de estos deciden no
optar por la vacunacién a sus nifios, por lo que se ha determinado una
reduccion en la aceptacion de vacunas recientemente. Sin embargo, la
obligacion al proceso de vacunas puede causar aumento en la
aceptacion poblacional, pero no hay discusion respecto a lo ético que
seria proceder a determinarlo como un proceso de salud publica

obligatorio®®.
Factores sociodemograficos

Las variables sociodemogréaficas se tornan como fenédmenos de indole
social, en la que se estudian aspectos como género, edad, nivel de
educacioén, situaciéon laboral, profesion, estado civil, nUmero total de
personas que viven en la casa y arreglos de vivienda. Los diferentes
patrones de arreglos de vivienda describen la relacién del individuo con
el 'jefe de familia’. En cuanto al estado civil, los 'divorciados/separados’,
representados solo por seis personas, fueron omitidos de los analisis

finales?9,

Lugar de origen: Se refiere al contexto donde una persona ha nacido
originalmente, atribuyéndole a la nacionalidad, lo cual ha generado
aspectos divergentes al pasar del tiempo, pero que se ha visto
tergiversado, respecto a su definicion, pues se le atribuye mitos. Lo que
permite a una persona ser lo que es, es el lugar de origen con sus
propias caracteristicas, determinando su conducta a nivel social,

cultural, entre otros?!.

Edad: Se refiere a los afios de la figura materna, el cual es
fundamental, concretando los datos para realizar el calculo, lo cual
servird en el estudio demografico, para la proyeccion necesaria

poblacional relacionada a tasas especificas?®?.

Estado civil: Referido a la situacion civil en la que las personas se

encuentran, sea como soltero, casado, conviviente, divorciado o viudo,
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segun la legislaciéon nacional en funcionamiento de parentesco o
matrimonio, contribuyendo responsabilidad, derecho y obligacién a

nivel social?3.

Nivel de instruccidn: Es el logro obtenido a nivel educativo, adquiridos
a nivel social y ambiental, que se toman en cuenta como interaccion y
experiencia. El logro educativo que generaliza los niveles méas altos
educativo en el &mbito no escolar como escolar?*. Los logros
educativos se refieren a los afios de educacion contemplado, siendo
indicador clave en investigaciones, pues cuanto mas tenga una
persona educacion, se vincula con la calidad de vida; conduciendo a
mejor puesto laboral y estable, con ingresos econdémicos mayores,

permitiendo a la familia genera riquezas?®.

Trabajo: Relacionado con la profesion que ejerce un individuo o la
actividad que ejecuta, mediante el cual genera dinero en el
cumplimiento de funciones. La persona en este ambito ejecuta sus

funciones con el fin de percibir un ingreso econémico?®.

Ingresos: Referido a la fuente de ingreso que generan los ingresos
totales percibidos en los respectivos abonos econdémicos del fondo
invertido por la persona, por transferencias por cobrar o beneficios de
seguros?’. El bienestar econémico se percibe a través de los ingresos
de una persona, a causa de la disponibilidad econémica para cubrir
necesidades de servicios y bienes, a fin de mantener el control en la

condicion vital?8.

Tipo de vivienda: Considerada a cualquier lugar donde habita una
persona, que tenga una parte distante de esta, que por la forma en la
gue ha sido construida, modificada, acondicionada, pueda ser habitable
por uno o mas individuos, que no sea utilizado para otros medios. Se

consideran dos tipologias de vivienda, residencial o familiar?®.
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Factores cognitivos

Se trata de un cumulo de procedimientos de pensamiento, atencion y
memoria que le facilitan a la persona otorgar significados e
interpretaciones respecto a los datos de la experiencia vivencial®.
Ademas, son destrezas a través de las cuales el cerebro puede lograr
aprendizaje, memorizar, comprender y hablar determinadas

situaciones desde lo sencillo a lo complejo3.

Estos factores se encuentran vinculados estrechamente al
performance de una persona, en lo que se refiere al desarrollo de
destrezas, para cumplir las metas propuestas, por lo que el factor
cognitivo determina la capacidad de adaptarse de un individuo a nivel
social mediante la interrelacion con los demas en diferentes

contextos32,

Concepto sobre la vacunacion: La vacunacion son elementos que
protegen el sistema inmune, protegiendo en un largo periodo al
organismo. Se ha considerado que la mayor parte de las vacunas con
autorizacion a través de inducciones de anticuerpos, protegen el
sistema, neutralizando las patologias antes de que el organismo se vea

perjudicado por bacterias mediante la superficie mucosa®:.

Necesidad de la vacuna para la salud publica, la vacunacién significa
avances dentro de la medicina, asi como una herramienta importante,
pues no solo protege al organismo de enfermedades, sino también
produce la reduccién y eliminacion de enfermedades localizadas,

provocando la eliminacion total de las enfermedades3*.

Proteccion de enfermedades: Las vacunas permiten que se pueda
realizar una adecuada proteccion a las personas de cualquier edad
contra enfermedades que pueden ser graves 0 mortales, razén por la
cual todos los gobiernos han establecido unas listas de vacunas
recomendadas de acuerdo a las edades con la finalidad de evitar el
brote de enfermedades que pueden afectar a nifios y adolescentes®.
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Gratuidad de vacunas: Los Estados deben brindar de manera gratuita
y obligatoria la inmunizacion de los menores; por cuanto es una
obligacion de Estado adquirir las vacunas e implementar los recursos

necesarios para la ejecucion de la vacuna a la poblacién6

Vacunas al nacer: Al momento que nace un menor es obligacion del
centro de salud informarles a los padres de la vacuna BCG que tiene
como finalidad prevenir cual formas graves de tuberculosis en los
menores como la miliar y meningea; asimismo se inyectar la HvB que

tiene como finalidad prevenir la hepatitis B en los menores3’

Vacuna pentavalente: Esta vacuna también es denominada como
quintuple celular por cuanto es combinacién de cinco enfermedades
para lograr prevenir que el menor contraiga difteria, tos convulsa,
tétano, haemophilus, influenzae tipo b y hepatitis B, por ello se
encuentra establecida en el esquema de vacunacion y es aplicada en
el 2, 4 y 6 mes de vida de los menores, y por eso, se resalta su

importancia®®

Calendario de vacunacién: el cronograma de vacunas es un
documento donde se registra la vacuna y la fecha proxima en el que el
menor podria recibir una dosis nueva. Ademas, se conoce como una
matriz donde se registran las vacunas que se aplicaron para personas
adultas e infantes, en otros paises se estila emplear profilaxis en el que
se registra oficialmente empleada por la Organizacion Mundial de la
Salud, siendo un formato que certifica que el paciente ha recibido su

dosis, y asi podria ingresar a cualquier pais®.

En el territorio peruano el cronograma de vacunas es otorgado por el
gobierno para el contexto poblacional, donde se otorgan las dosis
gratuitamente, debiendo ser aplicada obligatoriamente para reducir la
brecha de enfermedad, se considera ademas la edad para aplicar la
tipologia de vacunas, como también los niveles de riesgo por ubicacion,
como también el nivel de patologia y propagaciones del virus sobre un

determinado contexto?°.
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Conocimiento sobre el cronograma de vacunas: Es un instrumento
de salud publica, que permite identificar a quienes no reciben y reciben
vacunacion, la cual conlleva a la prevencion de los riesgos que se
puedan producir, por lo que contar con un cronograma es seguro,
eficiente, adaptado y facil para la poblacion y profesionales sanitarios.
La vacunacion debe tener un orden obligatorio, pues acceden a la
reduccion de enfermedad al momento de administrarlas y es
fundamental llevar el registro en el cronograma, para llevar el control

oportunamente y seguimiento de la poblacion infante?!.

Edades de vacunacion: En los esquemas de vacunacion se
encuentran establecido las edades que necesitan tener como minimo
los nifios para que se les aplique la dosis de vacuna, por eso se indica
que esta fecha se puede posponer debido a que los menores se

pueden encontrar con fiebre, infeccion o resfriado comuin*?

Reacciones adversas de la vacuna: entre los efectos después a la
vacuna, se encuentra el miedo al dolor en el momento de que el nifio
sea inyectado, también el miedo a que haya hinchazones,
enrojecimientos, episodios hipotonicos, entre otras reacciones que son

causadas posterior a haber administrado estas vacunas®.
Factores institucionales

Referido a los centros de salud, que por lo general causa que los
progenitores no lleven a sus menores hijos al proceso de vacunacion,
evitando el cumplimiento de cronogramas establecidos. En estos
centros puede haber aspectos como el acceso a estos, el escaso
equipo o insumos, el comportamiento en el servicio por parte de los
profesionales de la salud, el tiempo de espera, la forma como se
recepciona la informacion o el trato que se les brinda a los progenitores

del personal de salud**.

Acceso al servicio: Referido a la disponibilidad para utilizar servicios

0 recursos eficientemente, siendo de facil acceso por parte de los
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individuos®. Se trata ademas de la disponibilidad en la que la persona
puede acceder a servicios, a pesar de tener algun tipo de discapacidad.
Esta podria considerarse como una vital condicion para la ayuda a las

personas al margen del confinamiento utilitario que pueda poseer4®.

Disponibilidad de vacunas: Es importante que el gobierno disponga
conscientemente de un plan para adquirir insumos de vacunacion, pues
este es un proceso de salud publica, haciendo que los establecimientos
se equipen de vacunas suficientes para que los habitantes sean
inmunizados de cualquier tipo de enfermedad y asi poder brindar un

servicio de calidad y oportuno?’.

Horario de atencion: A nivel nacional existen diferentes
establecimientos de salud que se dividen por niveles de acuerdo la
complejidad de casos que atienda, por eso, de acuerdo a ello se
establecen los horarios atencién en cuanto a consultas y la vacunas;
referente al esquema de vacunacion en menores de edad tiene su
seguimiento en los centros de salud de primer nivel que son las postas

y suelen tener una atencion de 9 a 6 pm en dos horarios divididos*2.

Tiempo de espera: Se refiere al momento en el que el paciente espera
en el centro de salud, hasta el momento en el que accede a un
profesional para su respectiva atencion. En el consultorio el tiempo de
espera es frecuente, a causa de la falta de asistencia de un plan de

citas organizado, como el factor puntualidad del personal médico*°.

Trato en la admisién: Se hace referencia a la forma como se brinda el
servicio en la puerta de entrada y salida del centro de salud, por cuanto
se tiene que evaluar la calidad de atencion que brinda la encarga con
el propésito de evaluar las necesidades del paciente para evaluar la

ordenacion y coordinacion de actividades®°.

Informacién recibida: La informacién que brinda el profesional del

centro de salud es recepcionada por el paciente debe ser de acuerdo
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con el estado de salud del paciente como del tratamiento que tendra

que aplicar para poder mejorar su estado de salud®?.

Informacion postvacunal: Después de la aplicacion de la vacuna se
debe brindar informacion sobre los cuidados inmediatos que se debe
brindar al menor, asimismo se tiene que informar de los posibles
efectos adversos de la vacuna que son leves como fiebre, dolor entre

otros que pueden ser tratados con paracetamol®?.

Citas posteriores: En los controles que se realizan a los menores de
edad de acuerdo al esquema de vacunas se debe programar el
siguiente control que deben recibir los menores de cinco para evaluar

su peso, talla o cualquier situacién de alarma en su estado de salud®3,

Trato de enfermeria: Se refiere a la capacidad del profesional de salud
en brindar garantia en comodidad y seguridad del usuario, a través de
la comunicacion oportuna; ademas de criterio y reflexién para la calidad
en el cuidado del ciudadano, para evitar que se decepcionen y reduzca

su interés por asistir a los establecimientos®*.
Normativa técnica N° 196-MINSA/DGIESP-2022

De acuerdo a la normativa técnica de salud N° 196-MINSA/DGIESP-
2022, detalla que el esquema de vacunacion nacional, contribuye a la
proteccion de salud y reduccion de enfermedades, las cuales se
pueden prevenir con la vacunacion, por ello, se establece en la
normativa un orden cronoldgico para cumplir de forma obligatoria el
proceso de inmunizacién, en cada centro de salud en el contexto
peruano, a fin de establecer la reduccion, y controlar las anormalidades

que pueden ser prevenibles inmunolégicamente®®.

Dentro de los criterios de la norma técnica, los diferentes profesionales
han brindado pautas de administracion. Asi mismo, la normativa fue
vigente desde el afio 2022 y ha sido estipulado su cumplimiento en

cada establecimiento del gobierno de salud, también en los centros
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privados en el contexto nacional, donde se oferta actividad de

vacunas®b.
Intervencién de Enfermeria

El rol de enfermeria en la adherencia del esquema de vacunacién es
fundamental por cuanto los profesionales de enfermeria son los
encargados de transmitir la informacion sobre el proceso de
inmunizacion y la importancia, asi como se debe actuar ante la
aplicacion de la vacuna; en ese sentido el rol de los profesionales de
enfermeria es educar a la poblacion sobre la inmunizacién, asi como el

proceso que se tiene que hacer durante y después de la vacuna®’
Modelo de Promocién de la Salud — Nola Pender

Entre las razones para la enfatizacion de la tedrica a emplear, es debido
a su exploracién en la Optica tedrica, donde el factor y la relacion hacen
las intervenciones en actividad comunitaria sobre promociones en
salud, contribuyendo a calidad vital de la poblacién, sobre todo si el
tema es el cumplimiento del esquema de vacunacion, donde tanto los
padres de familia como personal de salud deben contribuir al

cumplimiento y control del proceso de vacunacion®®.

El Modelo en este tema, centra la funcién que cumple el personal de
enfermeria, el cual debe ser orientado a la promocién de
comportamientos preventivos en la persona que confian su salud en
los centros de salud con el fin de mantener 6ptimamente su salud y
proteccion familia; por lo que la promocién de la salud integra como
medida protectora, la visita domiciliaria que facilita el conocimiento de
la familia, cultura, creencias, generando nuevas técnicas de vacuna,
facilitando a la poblacion la informacién necesaria y educacion sobre

conocimientos en inmunizacion®®.

Ademas, este modelo, tiene por objetivo la integracion de distintas
técnicas de enfermeria sobre el comportamiento que mantiene la

comunidad respecto a su salud, por lo que se ha generado guia de
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Il.c.

I.d.

observaciones y exploraciones respecto a proceso biopsicosocial que
representan diferentes contextos a fin del establecimiento de ejemplos
para seguir y lograr mejor nivel en la calidad de vida que se vincula con

la salud, identificando factor perceptual y cognitivo de cada individuo®°.

Variable

Factores asociados al incumplimiento del esquema de vacunacion.

Definicién Operacional de Términos
Factores de incumplimiento: Denominados las causas relacionadas
a no cumplimiento, reconociendo de esta forma el motivo que lleva al

individuo a no acceder a las obligaciones médicas.

Factores sociodemogréficos: atributo sociolégico y demografico
adquirido por una persona en una zona sociodemografica, asi como las
ventajas sociodemograficas, como ventaja sociodemografica
correlativa que alcanza y tiene éxito; asi mismo, informan sobre el perfil

sociodemogréfico de un individuo o individuos.

Factores cognitivos: Se trata de un cumulo de procedimientos de
pensamiento, atencion y memoria que le facilitan a la persona otorgar
significados e interpretaciones respecto a los datos de la experiencia

vivencial.

Factores institucionales: Referido a los centros de salud, que por lo
general causa que los progenitores no lleven a sus menores hijos al
proceso de vacunacion, evitando el cumplimiento de cronogramas

establecidos.

Vacunacion: Es un proceso que se efectla para lograr la erradicacion
y disminucion secuencialmente de la enfermedad que infecta y
contagia, por lo que se da el establecimiento de distintos programas de
vacuna, como primordial funcién a fin de acceder al desarrollo social,
evaluando la capacidad economica del nucleo familiar, promoviendo

reducir la pobreza.
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CAPITULO Ill: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

[ll.a. Tipo de Estudio

Hernandez y Mendoza®' indica que el estudio por su tipo,
representado por el enfoque cuantitativo, esto quiere decir que se
utilizaron los procedimientos cuanticos en relacion con la
estadistica, las cual brinda una fundamental informacion numeérica
con la finalidad de dar respuesta a los objetivos preestablecidos.
La teoria, indica que este tipo de estudios, se vinculan a sustentar

desde los procedimientos estadisticos la teoria empleada.

El método de investigacion fue de nivel descriptivo, segun
Naupas® indica que se propone a analizar aspectos relevantes y
componentes del constructo inicial siguiendo la linea del contexto.
El sustento tedrico, indica que este tipo de estudios tienen como
base analizar el comportamiento del constructo en mencion desde

la situacion involucrada, eximiéndose de cualquier manipulacion.

En relacion con la secuencia temporal, el estudio se caracteriza
por haber sido transversal, en la aplicacion de las herramientas

necesarias dentro de un solo periodo definido.

lll.b. Area de estudio

El presente estudio se realizé en el Centro de Salud Alto Laran,
ubicado en Av. Independencia 232, en el distrito de Alto Laran,
provincia de Chincha, es de categoria 1-3, y pertenece a la
jurisdiccion de la DISA Direccion de Salud Ica.

lll.c. Poblacién y muestra

En el presente estudio se contd con la participacién de 227 madres de
nifios menores de 5 afios en el Centro de salud Alto Laran Chincha
2023. Mediante el tipo de muestreo probabilistico se obtuvo una
muestra de 143 madres de nifios menores de 5 afios en el Centro de
Salud Alto Laran Chincha 2023.
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Criterio de inclusion

e Madres de nifios menores de 5 afos asistentes al centro de

Salud Alto Laran que tengan incompleto el carnet de vacunacion.

e Madres de nifilos menores de 5 afios que viven en el distrito de

Alto Laran.

e Madres de niflos menores de 5 afios que no cumplan

regularmente con las citas

e Madres de nifios menores de 5 afios que firmen el

consentimiento informado.
Criterio de exclusién
e Madres que no culminen el llenado del cuestionario.
e Madres de nifios mayores de cinco afios

I1l.d. Técnicas de recoleccién de datos

Segun la tipologia de estudio, se empleé como técnica la
encuesta, para la recoleccion de informacion de la variable en
mencion; siendo una herramienta que se caracteriza por su
rapidez y facilidad, mediante las interrogantes dirigidas al tamafo
de muestra . Asi mismo, como instrumento se utilizé el
cuestionario, cuenta con una presentacion, introduccién, datos
generales del nifio y un grupo de preguntas escogidas segun cada
dimension, enfatizando los procedimientos y evaluacion

pertinente®4,

Se empleo el cuestionario titulado “Factores que interviene en el
incumplimiento del calendario de vacunas en menores de 5 afos
"que fue creado originalmente por Selma Briseida Fernandez Livia
en el afio 2017, modificado por Maria Azucena Tenorio
Uscuchagua®®, en el afio 2020, y el cual estd compuesto por 25

items. El instrumento fue validado por jueces expertos a traves de
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la prueba binomial de 0,03 y asimismo se efectué una prueba
piloto en 20 madres y se proceso a traves del Alfa de Cronbach
de 0,96.

El cuestionario se encuentra estructurado de acuerdo a los
factores que intervienen en el incumplimiento del calendario de
vacunas en los menores de cinco aflos que se encuentran
divididos en tres dimensiones®. Contando con alternativas de
opcion multiple siendo conformada por 25 items. Ademas se
realizd alfa de Cronbach (ver anexo 4) para hallar la validez y
confiabilidad del instrumento posterior a la prueba piloto en 20
madres con nifios menores de cinco afos, siendo procesados en

el programa Microsoft Excel.

lll.e. Disefio de recoleccion de datos
El proceso de recoleccion de datos inicié con la solicitud dirigida
al representante del Centro de Salud Alto Laran, quien otorgé los
permisos correspondientes en base a la coordinacion de fechas y
horarios para impartir la recoleccion de datos mediante la
aplicacion de la encuesta. Posterior a ello, se obtuvo el acceso a
la muestra de estudio, a quienes se les explicé la finalidad de la

encuesta y la importancia de su participacion.

Alegando a ello, la relevancia de su participacién, mediante la
firma de un consentimiento informado, que daria inicio al proceso
de recojo de informacion, verificando que todas las participantes
cumplan con el llenado de encuestas, la cual tuvo una duraciéon
de 15 minutos aproximadamente luego, se procedié a agradecer

su participacion en las fechas de 9 de junio al 28 de junio del 2023.

Se contd con los siguientes principios, debido a la caracteristica

de estudio y rigiéndose por el Informe Belmont:

Beneficencia: Referido a la promocion de efectuar

comportamientos que sean saludables y no perjudiciales a los
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sujetos que participaron en la presente, por lo cual se respeté en
todo momento el bienestar de los sujetos en mencion, debido a
que a partir de los hallazgos se pueda ejecutar un plan de accion
con la participacion de importantes entidades gubernamentales,
erradicando el no cumplimiento de vacuna, concientizando a las

progenitoras de menores de cinco afos.

No maleficencia: Se centra en evitar todo tipo de dafios y riesgos
gue se puedan suscitar en el transcurso de la investigacion, a los
sujetos investigados; por ello la presente tiene como fin evaluar
las condiciones que sujetan al no cumplir el esquema de vacunas
en progenitoras de menores de cinco afos de edad, para poder
brindar medidas de proteccion en base a los datos recabados. En
todo momento se respetaron los derechos de la muestra y su

anonimato.

Autonomia: Referido a la autorizacién de las progenitoras de
menores de cinco afios para la toma de datos y sus respuestas
en base a la variable analizada; ademas del permiso de las
instituciones pertinentes para poder proseguir con la ejecucion del
estudio, solicitando el permiso correspondiente del Comité
Institucional de ética e investigacion de la Universidad San Juan
Bautista a fin de obtener su visto bueno para aplicarla sin
restriccién. Se brind6 la libertad para que los sujetos de estudio

decidan participar o no en el estudio.

Justicia: Referido a la aplicacién del estudio transparente e
igualitario; promoviendo la igualdad, respetando la conducta digna
dirigida a la muestra, sin distinciones. Se brindé toda la
informacion necesaria a las progenitoras para que éstas conozcan
el porqué de su realizacion, asi como la relevancia de ser

participes en la presente.
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lll.f. Procesamiento y analisis de datos

Posterior a la obtencion de resultados, se efectué una tabulacion
con la aplicacion del programa Microsoft Excel; este proceso
significa que se trasladé los datos para que sean organizados de
acuerdo a las dimensiones de materia de estudio; asi se codifico
como cero (0) a las respuestas incorrectas, y uno (1) a la respuesta
correcta, para el analisis se utilizd Microsoft Excel.

Asi mismo fue representado mediante las tablas de frecuencia y
porcentaje usando intervalos para las dimensiones factores
cognitivos e institucional teniendo como valores finales presentes
de 0- 4 y ausentes de 5 — 9 y el global presentes 0-9 y ausentes de
10 — 18 los cuales permitieron realizar la discusion con
investigaciones que se encuentran plasmados en los

antecedentes.
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CAPITULO IV: ANALISIS DE LOS RESULTADOS

IV. Resultados
Tabla 1

Datos generales de los nilos menores de 5 afos del Centro de Salud
Alto Laran Chincha 2023

Datos generales Categorias n=143 100%
Edad del nifio Menor de 1 afio 15 10
1 a2 afos 63 44
3 a4 anos 65 45
Sexo del nifio Masculino 86 60
Femenino 57 40

Los nifios en su mayoria tienen edades de 3 a 4, lo cual representa
el 45% (65), respecto al sexo se verifica que el masculino tiene
mayor prevalencia con el 60% (86).
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Tabla 2

Factores asociados al incumplimiento del esquema de vacunacion
segun dimensién factores sociodemograficos en madres
de nifios menores de 5 afios en el Centro de Salud
Alto Laran Chincha 2023

Factores
Sociodemogréaficos Categorias n=143 100%
Procedencia Sierra 80 56
Selva 4 3
Costa 59 41
Edad de la madre 18 a 29 afios 76 53
30 a 39 afios 57 40
Mas de 40 afios 10 7
Estado civil Soltera 57 40
Conviviente 61 43
Casada 25 17
Grado de instruccién Primaria 75 52
Secundaria 64 45
Superior 4 3
Ninguno 0 0
Ocupacion Dependiente 11 8
Ama de casa 46 32
Independiente 86 60
Ingreso econémico 300 a 800 soles 53 37
900 a 1000 soles 76 53
Mayor a 1000 soles 14 10
Vivienda Compartida 62 43
Alguilada 43 30
Propia 38 27

Se observa que el 56% (80) son procedentes de la sierra, 53% (76) de las
madres tienen la edad de 18 a 29 afios, 43% (61) son convivientes, 52%
(75) estudiaron solo primaria, 60% (86) trabajan de manera
independiente, 53% (76) tiene un ingreso economico de 900 a 1000 soles,
43% (62) tienen vivienda compartida.
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Grafico 1

Factores asociados al incumplimiento del esquema de vacunacion
segln dimension factores cognitivos en las madres de nifios
menores de 5 afos en el Centro de Salud Alto Laran
Chincha 2023
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Se observa que, segun dimension, el factor cognitivo esta presente en el
77% (110) y ausente 23% (33).
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Grafico 2

Factores asociados al incumplimiento del esquema de vacunacion
segun dimension factores institucionales en las madres de nifios
menores de 5 afios en el Centro de Salud Alto Laran
Chincha 2023
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Se observa que, segun dimension, los factores institucionales estan
presentes en el 75% (107) y ausentes 25% (36).
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Grafico 3

Factores asociados al incumplimiento del esquema de vacunacion
en madres de nifios menores de 5 afios en el Centro de Salud
Alto Laran Chincha 2023

B Presentes BAusentes

Se observa que, entre los factores de no cumplimiento, estan presentes
en el 85% (122) y ausentes en el 15% (21).
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IV.b. Discusion

Entre los datos generales hallados en el presente estudio, se ha
registrado que, en cuanto a la edad de los nifos, la prevalencia
radica en las madres de los nifios cuyas edades oscilan entre 3 a 4
afios con un porcentaje de 45%. Ademas, respecto al sexo de los
nifios, ha predominado el sexo masculino con el 60%. Este hallazgo
difiere de Quirola y Herrera®, donde evidencié que el 49% de los

participantes en investigacion son menores de 1 afio.

En base a ello, se indicaria que en la investigacion se tuvo una
mayoria de las madres tienen hijos en edad pre escolar, siendo en
su mayoria varones que no han logrado recibir las dosis de
vacunaciéon de forma adecuada por multiples factores, que se
analizaran mas adelante. Ante ello, es oportuno la promocion de la
puesta en practica de actividades que contribuyan el rol educativo
de la enfermera a toda la poblacion en estudio, con la finalidad que
la muestra poblacional genera una calidad de vida saludable,

partiendo desde el modelo de Nola Pender.

Para enfatizar en el analisis respecto a las dimensiones, sobre el
primer objetivo especifico centrado en el factor sociodemografico,
entre los aspectos relevantes, el 56% de la poblacién es de la regién
sierra; las edades de las madres oscilan entre 18 y 29 afios. Ademas,
otro dato relevante es el grado de instruccion, en el que ha
despertado interés por la prevalencia del porcentaje de madres que
solo tienen concluido el nivel primario con 52%; la ocupacion, con el
60% quienes trabajan de forma independiente, y el 53% generan

ingresos entre 900 a 1000 soles al mes.

Este hallazgo se asemeja a Aquino et al.’?, quienes registraron que
entre los factores que se vincularon al factor sociodemogréafico, fue
el factor edad, donde el 84% tuvieron entre 20 y 29 afios, ademas el

19% solo llegd a concluir primaria, el 26% residen en zonas rurales,
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siendo las madres oriundas de la sierra y el 49% se ubican en la
categoria pobres a mas pobres. De igual forma Quirola y Herrera®
indicaron que el principal factor relacionado al incumpliendo fue el

factor socioeconémico y sociodemografico con el 50%.

Estos datos indicarian que la poblacion se categoriza en el tipo de
familia clase media a baja. Asi mismo, se aprecia que el nivel de
educacion no les favorece tener nociones respecto al cuidado sobre
la salud de sus menores hijos, como también el ingreso econémico,
gue es un factor indispensable para la crianza y cumplimiento del

control sanitario de los menores.

Frente a ello, la labor de la enfermera de acuerdo al modelo de Nola
Pender se centraria en la visita domiciliaria que facilita el
conocimiento de la familia, desde los aspectos sociales y
demogréficos, por lo que es recomendable la generacion de nuevas
técnicas para la facilitacion de vacunas, haciendo mas factible a la
poblacidn la informacion necesaria y educacion sobre conocimientos

en inmunizacion.

En cuanto al andlisis del segundo objetivo especifico, el factor
cognitivo se encuentra presente en un 77% siendo el factor que
prevalece en el presente estudio, al ser vinculado con la manera de
pensar de las personas respecto a sus vivencias, conocimiento de
un tema y creencias, lo cual le otorga la facultad de darle un

significado e interpretacion.

Se asemeja a este hallazgo Melchor et al.®, quien entre sus hallazgos
importantes evidencio que el nivel fue de 46% en el factor cognitivo,
es decir la mayoria de participes desconocian sobre las vacunas.
Igualmente, Mufioz et al.’°, registré que el factor cognitivo con el
55.4% debido a que las creencias individuales y conciencia colectiva,

afectaron también el proceso de vacunacion.
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También Sangoluisa et al.'' descubrieron que el factor cognitivo
también influyéo pues el 54.8% desconoce sobre las acciones
preventivas y el 73.3% tuvo experiencias negativas con este
proceso. A manera critica, esto afecta el cumplimiento de los
esquemas de vacunacion, desde la Optica de salud publica, el no
cumplir con el esquema de vacunas seria causa de principales
riesgos de mortalidad en infantes, y esto debido al desconocimiento
o temor de los progenitores a causa de la desinformacion y mitos

relacionados.

Desde la practica de la profesion de enfermeria, es posible el disefio
de una guia de observaciones y exploraciones respecto a proceso
biopsicosocial que representan diferentes contextos a fin del
establecimiento de ejemplos para seguir y lograr mejor nivel en la
calidad de vida que se vincula con la salud, identificando factor
perceptual y cognitivo de cada individuo.

Respecto al tercer objetivo especifico, el factor institucional, se
encuentra presente en un 75%, siendo el que prevalece mas dentro
de su categoria, en tanto la percepcion de los usuarios (madres de
familia), no se encuentren satisfechos con las atenciones brindadas
o los equipos dentro del establecimiento de salud. Ahora bien, se
puede verificar que los resultados alcanzados, tienen fundamento en
lo expresado por los autores Chavarry y Saldafia®®, donde los datos
evidenciaron que los elementos que perjudican la vacunacion, en

primer lugar, fue institucionales 68%.

Ademas, Melgarejo y Arévalo'3, hallaron que el 47% no cumple con
el esquema de vacunacion debido a factores institucionales, pues el
33.4% de los profesionales desconocia el procedimiento de
vacunacion, asi como se presencio que el 55.4% manifesto que los
equipos no eran los adecuados para el cumplimiento del esquema.

Asi mismo, Holguin et al.”, encontré que el 45.2% de las madres
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sefalaron como principal factor, la escasez de productos en el centro

de salud.

Este hallazgo implica que en los centros puede haber aspectos como
el acceso a estos, el escaso equipo o0 insumos, el comportamiento
en el servicio por parte de los profesionales de la salud, el tiempo de
espera, la forma como se recepciona la informacion o el trato que se
les brinda a los progenitores del personal de salud; que, de ser
negativos, causaria una dispersion en la percepcion de los
progenitores, generando que sus menores hijos no cumplan con el

esquema de vacuna.

Frente a ello, es necesario que la enfermera cumpla el rol de poder
capacitar al personal de enfermeria en la medida de servicios de
calidad, como brindar una oportuna informaciéon de calidad a los
usuarios. Ademas de promocionar la gestion de recursos y equipos
sanitarios en buen estado para la intervencion en el servicio de

vacunacion.

Por ultimo, frente al analisis de la variable de estudio, se puede
verificar que existen multiples elementos que contribuyen a no
cumplir los esquemas de vacunaciones, entre ellos se encuentran
los factores sociodemogréficos, los factores cognitivos y los
institucionales. Que, después de realizada esta investigacion se

logré obtener que se encuentran presentes en un 85%.

Esto tiene especial relevancia con la investigacion efectuada por
Melchor et al.®, pues también llega a la conclusién que los factores
asociados estan presentes con el 62%. Sumado a ello, Sangoluisa
et al.! realiza su investigacion, mediante la cual da a conocer que el
factor sociodemografico se encuentra presente con el 80%, cognitivo

con 54.8% y el 53.3% en el factor institucional.

La apreciacion critica es que el cumplimiento de las vacunas en

ninos menores de cinco afos va a radicar en factores
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sociodemogréficos, sobre todo el nivel de instruccién, ocupacion,
edad de las madres e ingresos econOmicos; ademas de factor
cognitivo como las creencias y la desinformacion que tienen las
madres respecto al proceso de vacunacion, aspecto importante
donde la enfermera debera intervenir en su rol educativo para

informar de manera oportuna a las usuarias.

Adicionalmente, el factor institucional, que recae en la percepcion de
las madres frente al trato en los servicios brindados y equipos
brindados por el establecimiento. Desde el modelo de Nola Pender,
la promocion de la salud, debe ser pilar fundamental en la practica
de la profesién de enfermeria, por lo que el profesional deber&
gestionar estrategias que permitan reducir estos factores para la
consecucién del éxito en el proceso de vacunacion y la promocién

de la salud publica.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

V.a. Conclusiones

v' Los factores asociados al incumplimiento del esquema de
vacunacion en nifios menores de 5 afios en el Centro de Salud Alto
Laran Chincha - 2023, estan presentes.

v Los factores de incumplimiento del esquema de vacunacion en
nifios menores de 5 afios en el Centro de Salud Alto Laran Chincha
2023, de acuerdo con las dimensiones sociodemograficas,

institucionales y cognitivas, se encuentran presentes.

V.b. Recomendaciones

Se recomienda realizar acciones rapidas para mitigar los factores
asociados al incumplimiento del esquema de vacunacion en nifios
menores de 5 afios en el centro de Salud Alto Laran Chincha-2023. El
personal del centro de Salud Alto Laran Chincha-2023 requiere acudir
a todas las zonas alejadas al centro de salud para mayores alcances.
Sumado a ello, realizar un seguimiento constante y comunicaciéon con
las madres, de tal forma que puedan saber los motivos por los cuales
faltan a las vacunaciones y poder ayudarlas en la medida de lo

posible.

Se recomienda realizar charlas o sesiones educativas dirigidas para
las madres, gestantes y publico en general del centro de Salud Alto
Laran Chincha-2023, en las cuales se establezca la importancia de
tener el esquema de vacunacién al dia y los riesgos a los cuales se

expone al menor de no cumplir.
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ANEXO 1: OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variables Definicion Conceptual O%eefrlgtl:(i:é)%nal Dimensiones Indicadores Valor final
Son los distintos | Son los factores | Factores e Lugar de origen
Factores aspectos 0 sucesos | que generan | Sociodemograficos e Edad
asociados al | que limitacibn  para * Estado civil
incumplimiento | al actuar de forma | cumplir con el * Nivel de instruccion
del esquema | individual o | calendario de * Trabajo
de vacunacion | combinada, vacunacion  en : ITr}ggeggsvivienda
repercuten nifios menores de — P
negativamente  en | 5 afios del Centro Factores cognitivos ¢ Concepto sobre vacunas
cumplimiento  del |de Salud Alto * Necesidad de la vacuna Ausente:
esquema de vacuna. | Laran * Proteccion de enfermedades 5 — 9 ptos.
p ¢ Gratuidad de vacunas ]
Y . seran e Vacunas al nacer: BCG, HvB Presente:
identificados e Vacuna pentavalente 0 -4 ptos
mediante un e Calendario de vacunas
cuestionario e Edades de vacunacion
teniendo como e Reacciones adversas de la vacuna
valores finales ¢ Acceso al Servicio
presente y « Disponibilidad De Vacunas
ausente. e Horario De Atenci6n
Factores * Tiempo De Esp(-erﬁ
institucionales * Tratoen .lt?l admlglgn
¢ Informacién Recibida
¢ Informacion postvacunal
o Citas posteriores
e Trato De enfermeria




ANEXO 2:
DISENO MUESTRAL

La muestra fue seleccionada mediante muestreo probabilistico aleatorio

simple de acuerdo a la siguiente formula:

ZI\Z*N*p*q
&2 (N-1)+(Z°2*p")

Datos:

n: Tamafno de la muestra (143).
N: Tamafo de la poblacion (227).
Z: Nivel de Confianza (1.96).

e: error de aceptacion (0.5).

p: Probabilidad de éxito (0.5).

g: probabilidad en contra (0.5)

_ 227 * 1.962 % 0.5 0.5
©0.052(744 — 1) + 1.962 % 0.5 % 0.5

n = 143

n

La muestra fue de 143 madres de nifios menores de cinco afnos.
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ANEXO 3
INSTRUMENTO

FACTORES QUE INTERVIENE EN EL INCUMPLIMIENTO DEL
CALENDARIO DE VACUNAS EN MENORES DE 5 ANOS

Presentacion: Buen dia estimado (a), soy Ereni Leya Ricales Salvatierra
bachiller de la escuela profesional de enfermeria, me es grato dirigirme a
usted y a la vez mencionar que el cuestionario tiene por fin analizar los
factores que obedecen a no cumplir con el esquema de vacunacion en
mamas de nifios menores a cinco afos. Mencionar que se considerara el
anonimato y confidencialidad de informacion, siendo exclusivamente para
el estudio. Agradecer anticipadamente su colaboracion oportuna.
Instrucciones: Elija solo una opcion y marque con una X la que considere
veridica, acorde a su perspectiva.

|. Datos Generales:

1. Edad del nifio

a) Menor de 1 afio

b) De 1 a 2 afios

c) De 3 a 4 afios

2. Sexo del nifio

a) Masculino

b) Femenino

ll. DATOS ESPECIFICOS

Factores Sociodemograficos:
1. Procedencia:

a) Sierra
b) Selva
c) Costa
2. Edad de la Madre:

a) 18 a 29 afios
b) 30 a 39 afios
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c) Mas de 40 afios
3. Estado Civil:

a) Soltera
b) Conviviente
c) Casada

4. Grado de Instruccién:

a) Primaria

b) Secundaria

c) Superior

d) Ninguno

5. Ocupacion de la Madre:

a) Dependiente

b) Ama de casa

c¢) Independiente

6. Ingreso econémico:

a) De 300 a 800 soles

b) De 800 a 1000 soles

c) Mayor de 1000 soles

7. La casa donde vive usted es:

a) Compartida

b) Alquilada

c) Propia

Factores Cognitivos:

8. Las vacunas son:

a) Vitaminas que ayudan en su crecimiento
b) Medicinas para curar las enfermedades
c) Sustancias que protege de algunas enfermedades graves
9. 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

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

b) Porque recibe lactancia materna exclusiva

c) Porgue tiene ganancia de peso adecuado

11. La aplicacién de las vacunas al nifio son:

a) Gratuitos

b) Baratos

c) Costosas

12. El nifio al nacer recibe vacunas para protegerse de:

a) Difteria, tétanos, tos convulsiva

b) Tuberculosis y Hepatitis B

c) Poliomielitis y tuberculosis

13. 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

14. 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, rubéola, paperas.

b) Vacuna contra la neumonia y diarrea

c) Vacuna contra la tos y resfrio

15. 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 afos

b) Alos 2, 4, 6 meses

c) Solo al nacer

16. Las posibles reacciones de las vacunas pueden ser:

a) Dolor, enrojecimiento en la zona de aplicacién y fiebre

b) Que se enferme

c¢) Ningun efecto
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Factores Institucionales:

17. 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

18. Al acudir a su cita encuentra las vacunas que necesita su nifio:
a) Nunca

b) Casi siempre

c) Siempre

19. El horario de atencion 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

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

b) A veces

c) Siempre

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

a) No

b) Algunas veces

c) Si

22. La Informacion que usted recibié acerca de las vacunas fue dada
por:

a) Amistades

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

c) Enfermera, Médico, Técnico en Enfermeria

23. La enfermera le informa acerca de las reacciones que tiene la
vacuna:

a) No

b) Algunas veces

c) Si

24. La enfermera le informa acerca de la proxima cita:
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a) No

b) Algunas veces

c) Si

25. La enfermera que lo atendié se mostré interesado por su nifio:
a) Nada interesada

b) Poca interesada

c) Muy interesada
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ANEXO 4

ANEXO 4: VALIDEZ DEL INSTRUMENTO

L, Sig.
Categoria n Proporcion I:lropormon Exa%ta
e prueba ;
observada unilateral

JUEZ | Grupo 1 Sl 20.00

1 Grupo 2 NO 0.00 1 0.5 0,000
JUEZ | Grupo 1 Sl 19.00

2 Grupo 2 NO 1.00 0.95 0.5 0,000
JUEZ | Grupo 1 Sl 20.00

3 Grupo 2 NO 0.00 1 0.5 0,000
JUEZ | Grupo 1 Sl 20.00

4 Grupo 2 NO 0.00 1 0.5 0,000
JUEZ | Grupo 1 Sl 20.00

5 Grupo 2 NO 0.00 1 0.5 0,000
JUEZ | Grupo 1 Sl 20.00

6 Grupo 2 NO 0.00 1 0.5 0,000

Grupo 1: El juez si acepta la validez de las preguntas del instrumento.
Grupo 2: El juez no acepta la validez de las preguntas del instrumento.
Hipotesis estadistica

Ho= No existe concordancia significativa entre los expertos.
Ha = Existe concordancia significativa entre los expertos.

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

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

Conclusion:

Se concluye que existe concordancia significativa entre los 6 expertos a
una proporcion prueba de 0.5
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ANEXO 5

ANEXO 5: CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

Factores asociados al | Numero Alfa de C
4 o , Confiabilidad
incumplimiento de items | Cronbach
General 25 0.96 Excelente
Donde:
k »Si
n = ] [1 _ 2t
k—1 Vt
25 [ 17.36
n=—x*|1—-—=
24 233

n =1.04%[1—-0.07]

n =1.04*0,93

n =096
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ANEXO 6

ESCALA DE VALORACION DEL INSTRUMENTO

FACTORES COGNITIVOS

CATEGORIA PUNTAJE
Presentes 0-4
Ausentes 5a9

FACTORES INSTITUCIONAL

CATEGORIA PUNTAJE
Presentes 0-4
Ausentes 5a9

FACTORES ASOCIADOS AL INCUMPLIMIENTO

CATEGORIA PUNTAJE
Presentes 0-9
Ausentes 10a 18
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ANEXO 7
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado Padre o madre de familia, me encuentro realizando un trabajo de
investigacion titulado: “FACTORES ASOCIADOS AL INCUMPLIMIENTO
DEL ESQUEMA DE VACUNACION EN NINOS MENORES DE 5 ANOS”.
Antes que Usted acepte su participacion en el estudio se le ha tenido que
explicar lo siguiente: Propodsito del estudio, riesgos, beneficios,
confidencialidad, para que finalmente Usted pueda aceptar su participacion

de manera libre y voluntaria.
Propdsito del estudio:

Determinar los factores asociados al incumplimiento del esquema de

vacunacion en nifios menores de 5 afnos.
Riesgos:

El estudio de investigacién trabajara con cuestionarios debidamente
identificados, no se realizara ningan otro tipo de evaluacién. Por tanto, se
considera que el estudio no representa ningun riesgo para el participante,
cualquier consulta puede realizarla a: Ereni Leya Ricales Salvatierra.
Celular: 933607356

Asimismo, el trabajo de investigacion y sus anexos han sido evaluados y
aprobados por el Comité Institucional de Etica en Investigacion (CIEI) de la
Universidad Privada San Juan Bautista, podra contactarse si tiene alguna
duda con el Mg. Juan Antonio Flores Tumba (presidente del CIEI) o a su

correo institucional: Antonio.flores@upsijb.edu.pe

Beneficios:

El estudio no representa beneficios econdmicos para los participantes, es
decir no se otorgard ningan pago por su participacion. La informacién
brindada de manera veraz ofrecera datos que pueden utilizarse para

gestionar soluciones acordes a la realidad estudiada.
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Confidencialidad

Para efectos de la investigacion, la Unica persona autorizada para el acceso
a la informacion sera la investigadora, para efectos posteriores se
procedera a colocar Codigo de Identificacion (ID) que consistird en un
namero correlativo, lo que permitira la elaboracion de la base de datos, para
el posterior analisis estadistico, la cual sera conservada de manera

confidencial.

Por lo tanto, yo , manifestod que he sido

informado (a) sobre el estudio y doy mi conformidad para participar en el

estudio.
Nombres y apellidos del participante Fechay Hora
Nombres y apellidos del Investigador Fechay Hora
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