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Resumen

El estudio de investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion que existe
entre los factores intervinientes de las madres y el cumplimiento del calendario
de vacunacion en nifilos menores de 5 afios, en el Centro de Salud Yorongos.
San Martin. Estudio de alcance cuantitativo, descriptivo correlacional, de disefio
no experimental. La muestra estuvo conformada por 132 madres lo cuales
seleccionamos 57 madres que cumplieron con el criterio de inclusion y exclusion;
para la recoleccién de datos se utilizé el cuestionario validado por juicio de
expertos y el Alfa de Cronbach con 0,98 y 0,748 como resultados se puede
observar que en el factor social el 100% de las madres encuestadas el 36,8%
tiene de 15-25 afios el 64,9% tiene como grado de instruccion secundaria, el
56,1% son convivientes el 68,4% proviene de caserios y por ultimo el 43,9%
tiene dos hijos, asi mismo en el factor econdémico se puede observar que del
100% las madres de los nifilos menores de 5 afios que se vacunaron en el Centro
de Salud, el 52,5% tienen un ingreso de 400 a 800 soles mensuales. El 54,4%
son ama de casa y el 93,0% gasta menos de 2.00 soles para ir a vacunar a su
hijo, también se puede ver que el factor cultura que 38,6% de las madres casi
siempre estan acostumbrados a vacunar a sus hijos, 86% de ellas creen que la
vacuna enferma a su hijo, el 35,1% manifiesta que la vacuna es importante para
su desarrollo, el 47,4% dice que la vacuna es una vitamina para prevenir una
enfermedad y por ultimo 38,6% manifiesta que as reacciones secundarias que
se pueden presentar después de la aplicacion de la vacuna da fiebre, dolor y/o
enrojecimiento en la zona de aplicacion, por otro lado en cuanto al factor
institucional podemos apreciar que el 84,2% manifiesta que a veces recibe con

amabilidad al personal de vacunacion, el 91,2% icen que a veces la enfermera



mostro interés por su nifio, el 59,6% manifiesta que siempre es adecuado el
horario de atencién del consultorio de vacunacién y por ultimo el 86,0% de las
madres dicen que a veces reciben una adecuada orientacion de la enfermera

antes de vacunar a su hijo.

En conclusion, existe relacion directa entre los factores intervinientes y el
cumplimiento del calendario de vacunacion. Se recomendo al médico en jefe
encargado del centro de salud en conjunto con el servicio de enfermeria
desarrollar talleres educativos para las madres de enfermeria donde se
concientice de la importancia de la vacunacién en su nifio y las consecuencias

en la salud de sus hijos de incumplir con ello.

Palabras clave: Vacunacion, factores, conocimiento, accesibilidad, prevencion.
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Abstract

The research study aimed to determine the relationship between the factors
involved in mothers and compliance with the vaccination schedule in children
under 5 years of age, at the Yorongos Health Center. San Martin. Study of
guantitative, descriptive correlational scope, of non-experimental design. The
sample consisted of 132 mothers, from which we selected 57 mothers who met
the inclusion and exclusion criteria; For data collection, the questionnaire
validated by expert judgment was used and Cronbach's Alpha with 0.98 and
0.748 as results, it can be observed that in the social factor, 100% of the mothers
surveyed, 36.8% have 15 -25 years old, 64.9% have a secondary education
degree, 56.1% are cohabiting, 68.4% come from hamlets and finally 43.9% have
two children, likewise in the economic factor you can Observe that of the 100%
the mothers of children under 5 who were vaccinated at the Health Center, 52.5%
have an income of 400 to 800 soles per month. 54.4% are housewives and 93.0%
spend less than 2.00 soles to go to vaccinate their child, it can also be seen that
the cultural factor that 38.6% of mothers are almost always used to vaccinating
their children, 86% of them believe that the vaccine makes their child sick, 35.1%
say that the vaccine is important for their development, 47.4% say that the
vaccine is a vitamin to prevent disease and therefore The last 38.6% state that
the secondary reactions that may occur after the application of the vaccine give
fever, pain and / or redness in the area of application, on the other hand,
regarding the institutional factor, we can see that 84.2 % say that they sometimes
receive the vaccination staff with kindness, 91.2% say that sometimes the nurse
showed interest in their child, 59.6% say that the hours of attention of the

vaccination clinic are always adequate and therefore Lastly, 86.0% of mothers
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say that they sometimes receive adequate guidance from the e nurse before
vaccinating your child.

In conclusion, there is a direct relationship between the intervening factors and
compliance with the vaccination schedule. It was recommended to the chief
physician in charge of the health center, together with the nursing service, to
develop educational workshops for nursing mothers where they become aware
of the importance of vaccination in their child and the consequences on the health

of their children of not complying with it.

Keywords: Vaccination, factors, knowledge, accessibility, prevention
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I. INTRODUCCION

Las vacunas tienen una funciébn muy importante, la cual es prevenir la
propagacion de enfermedades contagiosas, peligrosas y hasta mortales,
algunas de ellas son el sarampion, varicela, polio, paperas, la tos ferina, la

difteria, el tétano y la influenza ?.

La mejor prevencion de enfermedades es la vacuna, ya que estas actuan en
nuestro cuerpo y nos ayudan a defendernos del virus, bacterias que nos invaden
desde el nacimiento, las vacunas hacen que podamos crecer sanos, saludables

y salvan muchas vidas. *

La OMS refiere que el alcance sobre la inmunizacién a menores de 5 afios, se
ha mantenido estable. Se calcula que respecto a la vacuna de la Hib la cobertura
de sus tres vacunas es de u 72%, si bien es cierto hay desigualdades en las
regiones, por ejemplo, en la regién Asia observa que existe una cobertura de
89%, mientras en Pacifico Occidental es de 24% de cobertura. La cobertura
mundial de la vacuna de la Hepatitis B es de 43% llegando hasta en un 84% a
nivel del pacifico occidental, pero existe casos de cobertura baja como en la
region de Africa con un 6%, donde tan solo el 85% pudo acceder a esta vacuna
antes de los dos afios, la vacuna del neumococo logré alcanzar con dificultad el

48% de cobertura a nivel mundial.?

Por otro lado, la OMS, refiere que el 20% de los infantes a nivel mundial no recibe
las vacunas o cumple con el calendario de vacunacién en cadaregion. Se estima
gue alrededor de 1,5 millones de nifios mueren por falta de sus vacunas. Las
muertes se pueden prevenir gracias a las vacunas, por lo cual los programas de
inmunizacion necesitan elevar sus tasas de vacunacion y luego de esto
mantenerlas, aunque se sabe que el rechazo de dichas vacunas es un problema
gue aumento en las Ultimas décadas y es preocupante para las estrategias de
vacunacion, segun el Doctor Philippe Duclos quien es asesor de salud en el area
de vacunacion de la OMS. 3

La escases de vacunas, no es solo preocupante en los paises de altos ingresos,

es un problema complejo a escala mundial que cambia con gran rapidez y puede
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variar. 3

Los factores que determinan el comportamiento de los individuos pueden
favorecer o no las conductas que tengan acerca de las vacunas, es por lo cual
los expertos mencionan que aqui en este tipo de estrategias, la educacion es
clave, pero no determinante. Por otro lado, los estudios identifican el mayor nivel
de educacion como un probable obstaculo, mientras que en otros trabajos se

muestra que la educacién aporta la aceptacion en distintas zonas. 3

Otro factor determinante actual es el virus del COVID-19, que debido a su
magnitud en un problema mundial de la salud esta afectan a los procesos
normales de inmunizacién, donde el peligro de padecer de otras enfermedades
esta incrementando tanto en los paises de grades recursos como los
subdesarrollados, debido a que las estrategias de vacunacion infantil, y los
esquemas y sistemas a nivel mundial se han visto interrumpidos desde el mes
de marzo del 2020, lo cual es un precedente porque no habia habido
interrupciones desde 1970 que se instauro los programas ampliados sobre
inmunizacion. Es por lo mismo que en un 53% de los 129 paises pertenecientes
a estos programas han encontrado dificultades tanto a nivel medio como
moderado e incluso hay paises que estos programas se han detenido en su

totalidad en el primer trimestre del afio 2020. 4

El motivo por el cual se interrumpieron los servicios, varian. La mayoria de
padres tienen miedo de salir de sus hogares por las restricciones que el estado
ha dictado, sea por que no obtuvieron informacién o por miedo de contagiarse
del virus SARS-CoV-2. Algunos trabajadores sanitarios no estan disponibles, ya
gue por motivo de viaje no han podido reincorporarse a sus labores o ser
reubicados en su puesto de trabajo. Lo que ocasiona escasez de equipo de

proteccion. 4

La escasés de vacuna coloca en riesgo a los infantes y a los pueblos, en especial
las personas que viven en condiciones de pobreza o extrema pobreza.
Mayormente los infantes que viven en comunidades, se le es dificil llegar a la

zona donde pueden recibir su vacuna. ®



Segun la OMS 2018. El factor es un elemento responsable que ocurra una
alteracion de una situacion definida, conforme al ambiente social se ha dirigido
a situaciones que se han visto comprometidos en el transcurso de la sociedad
tal como es la educacion, cultura, economia u otros, el cual tiene un predominio

en todas las actividades que el ser humano realiza?.

En referencia al Centro de Salud de Yorongos — San Martin, en donde se
realizara dicho estudio, se ha notado que, en el cuarto trimestre del 2020, en el
Servicio inmunizaciones, segun la informacion brindada por el centro de salud
de Yorongos, que los incumplimientos del sujeto en estudio escalan un 28%
informacion que se relaciona segun la estadistica de San Martin el cual obtiene

un 66.7% de madres que no cumplen segln el MINSA. ©

En el centro de salud se registraron a madres que, si cuentan con su carnet de
atencion del nifio, ya que cuando se revisa el carnet vacunacion de los nifios, se
manifiesta que en su mayoria tenian sus vacunas incompletas o colocadas fuera
de la fecha correspondiente. La campafia de vacunacién que comenzé en el
periodo de marzo-abril del 2019, detectd un alto nivel de porcentaje de nifios que
poseen esquemas incompletos de vacunacion. Esto nos ayudé a tener un mejor
panorama acerca de las diferentes causas que afectan a los infantes menores de
5 afos los cuales son mas propensos a padecer enfermedades por la falta de

vacunacion.

Asi mismo, al realizar la entrevista se observa que las madres algunas veces no
cumplen a sus citas de la posta, refieren que el horario que le indican muchas
veces no se ajustan a los horarios de su trabajo, también refieren que no tienen
claro por qué le deben vacunar a sus nifios; algunas madres refieren que a veces
sienten temor de que sus nifios muestren alguna alteracion por la reaccién de la
vacuna, también refieren que no tienen el apoyo familiar y econémico para poder
buscar una persona que cuide a sus otros nifios, lo que conlleva a incumplir el
calendario de vacuna, refieren que muchas veces el padre del nifio no la apoya
cuando su hijo llora o le da fiebre, y que por parte de los abuelos refieren que afios
atrds no vacunaban a sus nifios y tampoco se enfermaban, las madres refieren

gue a veces no logran comprender lo que el personal de enfermeria las indica, ya



gue algunos términos son complicados de entender y ellas sienten temor de volver

a preguntar a qué se refiere y en muchas ocasiones solo aseguran que han

comprendido cuando no es asi, por otro lado otras madres comentan “no voy a la

posta por miedo a contagiarme y contagiar a mi bebe del COVID”. Por lo ello es

gue se nos planteamos las siguientes preguntas:

Problema General:

¢, Cual es larelacion que existe entre los factores intervinientes de las madres y el

cumplimiento del calendario de vacunacion en nifios menores de 5 afos, en el

Centro de Salud Yorongos -San Martin 2020?

Problemas Especificos:

¢,Cuales son los factores intervinientes en la dimensiéon social en madres de
nifos menores de 5 afios en el Centro de Salud Yorongos?

¢,Cuales son los factores intervinientes en la dimension econémico en madres
de nifios menores de 5 afios en el Centro de Salud Yorongos?

¢,Cuales son los factores intervinientes en la dimensién cultural en madres de
nifios menores de 5 afios en el Centro de Salud Yorongos?

¢, Cuales son los factores intervinientes en la dimension Institucional en madres
de nifios menores de 5 afios en el Centro de Salud Yorongos?

¢, Cual es el cumplimiento del calendario de vacunacién en nifios menores de 5

afos del centro de salud Yorongos?



Justificacion:

El trabajo tiene una relevancia, porque se busca entender y conocer aquellos
aspectos que estan asociados con el cumplimiento del esquema de vacunacion,
esto enfocado a infantes menores a 5 afos, con la finalidad de favorecer esta
estrategias, que al no cumplirse o desarrollarse adecuadamente puede provocar
graves problemas en la poblacion mencionada convirtiéndose en un problema
social, donde las familias tendran que afrontar las consecuencias de salud, por
incumplir con estas estrategia que ha demostrado su efectividad paras combatir

enfermedades en la poblacion e incluso desaparecer la incidencia de algunas.

Es por ello que el trabajo presenta una contribucién social como practica al poder
identificar aquellos factores que intervienen en el cumplimiento del esquema de
vacunacion, principalmente en el lugar de estudio a través de la informacion que
la madre brindd, con lo cual poder expresar la problematica encontrada a través
de la estadistica, y con ello fundamentar las recomendaciones que se planteen.

Lo que beneficiara primero a las madres al tener informacion esencial de lo
importante que es la vacuna para sus nifios ya que al promocionar la importancia
de esta estrategia favorecera la prevencion de enfermedades, ademas el estudio
brindara instrumentos con los cuales medir las variables sirviendo para otras

investigaciones que desarrollen el mismo contexto.

Objetivo General:
Determinar la relacion que existe entre los factores intervinientes de las madres y
el cumplimiento del calendario de vacunacién en nifios menores de 5 afios, en el

Centro de Salud Yorongos -San Martin 2020.

Objetivos Especificos:

¢ Identificar los factores intervinientes en su dimensién social en madres de nifios
menores de 5 afios en el Centro de Salud Yorongos

¢ Identificar los factores intervinientes en su dimension econdémico en madres de
nifios menores de 5 afios en el Centro de Salud Yorongos

¢ Identificar los factores intervinientes en su dimensién cultural en madres de

nifos menores de 5 afios en el Centro de Salud Yorongos



¢ |dentificar los factores intervinientes en su dimension Institucional en madres de
ninos menores de 5 afios en el Centro de Salud Yorongos
¢ |dentificar en cumplimiento de calendario de vacunacion en nifios menores de

5 afos del centro de salud Yorongos.

Hipotesis.
Hi: Existe relacion significativa entre los factores intervinientes de las madres y el
cumplimiento del calendario de vacunacién en nifios menores de 5 afos, en el

Centro de Salud Yorongos -San Martin 2020.

Ho: No existe relacion significativa entre los factores intervinientes de las madres y
el cumplimiento del calendario de vacunacion en nifios menores de 5 afos, en el

Centro de Salud Yorongos -San Martin 2020.

ANTECEDENTES DE ESTUDIO

Chavez M. (2017), Lima, presento su investigacion cuyo objetivo fue determinar
los factores que se relacionan con el cumplimiento del esquema de vacunacién
en una poblacion de nifios menores de 1 afo, que son atendidos en el Centro de
Salud Mi Peru en el aflo 2017. Este estudio fue de tipo cuantitativo, no
experimental y de corte transversal, se conformé por alrededor de 56 madres de
familia, se utiliz6 como herramienta principal un cuestionario con el cual se
obtuvo como resultado que el factor principal que se relaciona con el
cumplimiento regular es el factor cognitivo en un 71% esto debido a una escaza
informacion que se le proporciona a la madre, le sigue el factor social y
demografico con un 66% donde intervienen indicadores como el grado
econdmico, el nivel de preparacion de la madre, entre otros asimismo tenemos

al factor institucional con el 50%.’

Luna S. (2015), Tacna, presento su investigacion que tiene por objetivo evaluar
los factores que guardan relacion con la vacunacién en infantes menores de
trece meses, pertenecientes al Centro de Salud Metropolitano en Tacna en los
anos 2014 y 2015. El fin fue determinar los diversos elementos laborales,

culturales y socioeconomicos en la realizacion de los esquemas de vacunacion
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en nifos menores a los 13 meses de edad, dicha investigacion fue cuantitativa,
con relacion descriptiva, esta investigacion uso como muestra a 158 madres de
familia, el cual fue realizado con ayuda de un cuestionario de investigacion.
Gracias a la investigacion realizada se obtuvo como resultado que el 60,8% de
los infantes cumplen regularmente con su sistema de vacunacion, por el
contrario, se conocié que el 39,2% de estos nifios tienen un cumplimiento
irregular con las vacunas, por otro lado, en algunos aspectos ala madre el 31.1%
presenta un grado de instruccion superior, el 48.1% manifestd que si su nifio esta
enfermo no lo vacunaria, asimismo 56% cumple irregularmente el control de sus
vacunas. Finalmente, el estudio concluyo que mayormente no se cumple con el
esquema por enfermedad del nifio, y con a disponibilidad de las vacunas, por

otro lado, no se encontré relacién con el miedo las reacciones adversas. 8

Lizana N. (2016), Ferrefiafe, ejecuto un estudio acerca de los factores sociales
y culturales que se relacionan al esquema de vacunacion en nifilos menores de
1 afno, que acuden al Hosp. Referencial Ferefnafe en el afio 2016. El fin de este
estudio fue hallar la relacion que existe entre dichas variables. Fue un estudio
descriptivo correlacional y no experimental. En los resultados de la investigacion
se pudo observar que, entre los 416 factores sociales de las madres, los que
prevalecen con alto puntaje es: 73,7% se dedica a su hogar, 60.2% estado civil
conviviente y de bajos recursos (61.1%). Entre los factores culturales tenemos
con un 74,6% a los que creen que las vacunas causan fiebre; el 94,1% piensan
gue las vacunas son necesarias, un 91,5% informo tener conocimiento acerca
de todas las vacunas y finalmente solo el 55,1% de las personas encuestas
considera importante a las vacunas para la prevencién de enfermedades, se
supo que esto no interviene habitualmente con el cumplimiento del control de

vacunacion. °

La Rosa M. (2015), Investigd acerca de los factores que llevan relacion con el
cumplimiento del esquema de vacunacion, en infantes menores 4a, en un Centro
de Salud, por lo que el objetivo fue definir los factores que afectan a la
vacunacion, el método empleado es descriptivo, cuantitativo. El instrumento
utilizado fue el cuestionario. Como resultado las madres evidencian el calendario

de vacunacion incompleto, esto equivale a un 57.41%; el 42.59% completaron
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su calendario de vacunacién. Por lo cual podemos concluir que los factores que
afectan el cumplimiento de vacunacién es de 44.4%, siendo el ambito
socioeconomico el de mayor fuerza para determinar que las madres cumplan

con el calendario de vacunacion. 10

Aguilar C, Vianney N. (2015), presentaron su investigacion sobre el
cumplimiento del calendario de vacunacién y factores asociados en nifios
menores de 5 afios, en el Centro de Salud de Leymebamba, Chachapoyas —
2014, se mostro en el afio 2015, el fin de dicho estudio fue hallar lo elementos
gue se encuentran asociados a la omisién del calendario de vacunacién en los
infantes menores de 5a de edad. Su metodologia utilizada fue cuantitativa, de
nivel descriptivo, de tipo observacional y de transversal retrospectivo. Este
estudio fue realizado con la ayuda de 25 madres de familia, la investigacion tomo
como herramienta principal el uso de encuestas tomando el en cuenta el factor
econdmico y el social; se sabe que este ultimo se encuentra asociado a la edad
de la madre con un 92%, respecto a los aspectos econdmicos el principal
problema es el medio de trasporte en un 96%, otros factores del incumplimiento
son el institucional y el cultural en un 52 y 68% respectivamente. Finalmente se
llegd a la conclusion que el factor que mas influye en el cumplimiento de la
vacuna es el econdmico en segundo lugar el cultural como la edad de la madre

principalmente.

Olmedo L. (2016), Ejecuto un estudio en Ecuador- Esmeralda, sobre los factores
socioculturales que tienen relacion con el cumplimiento de vacunacion en nifios
menores de 5a, 2016. Cuyo objetivo fue encontrar la relacion entre el factor social
y cultural con el cumplimiento del calendario. Se aplicé un enfoque cualitativo,
descriptivo, la técnica de recoleccion de datos es la observacion y el instrumento
es la entrevista, dicho estudio arrojo como resultado que el 46% de las madres
tienen una edad menor a 19 afios, 54% cuenta con educacion primaria, 94% son
las madres que acuden a vacunar a sus hijos. A veces acuden a sus citas de
vacunacion 67%, 91% de las madres piensan que las vacunas si es necesario,
y el 36% de las madres normalmente se olvida de su cita, segun la opinion

unanime de las madres se supo que consideran amable la atencién del Centro



de Salud. Es por lo que se concluyé que el cumplimiento de vacunacion se

relaciona con los factores socioculturales de una manera significativa. 2

Cabrera M.y Cortez M. (2017), realizaron un estudio en Ecuador- Tarqui, cuyo
objetivo fue determinar el nivel de conocimiento, actitudes y practica de los
padres con relacién al cumplimiento del esquema de vacunacion en el Centro de
Salud Tarqui, 2016. Estudio con un enfoque cuantitativo y corte transversal y
disefio no experimental, como cuestionario se aplico la encuesta. Los resultados
arrojaron que el 63,95% tiene buen nivel de conociminto, el 72,4% tienen una
buena actitud. Por lo que se concluye que las madres tienen buenas actitudes
ante la vacunacion, 88,9% refieren que prefieren la vacuna, 78% si regresarian

a su préxima cita, incluso si presentan reacciones después de la vacuna.®

Farinango J. y Novoa M. (2015), ejecutaron un estudio en Guatemala -
Manzano Guarangui, teniendo como objetivo reconocer aquellos factores que se
vinculan al incumplimiento de la vacuna en el centro de salud N°1 Ibarra en
Guatemala. Se utiliz6 una metodologia cientifica cuali-cuantitativa. Esta
investigacion fue conformada por 55 nifilos/as menores a 2 afios, obteniendo
como resultado que el 40% de los infantes esta al dia segun su esquema de
vacunacion, pero solo el 17% tiene el esquema completo, el 30% presenta
retraso y el 135 abandono. En conclusion, se pudo definir que los elementos que
causan que los esquemas de vacunacion seas abandonados seria el descuido y
la ausencia de tiempo, asi como también el largo de tiempo de espera que existe

en la Unidad Operativa limitan a incumplir con las vacunas.

Cortes D. y Navarro M. (2017), realizaron una investigacion en Argentina,
acerca del cumplimiento de vacunacién en los nifios menores de 5 afios, en
relacion sobre la informacion que brindan en la posta médica, de nivel
cuantitativo, descriptivo. Como resultado un 56% viven a una distancia lejana del
centro de salud por lo que no cumplen con la vacunacion; las madres presentan
edades que oscilan entre 15 a 25 afios, se obtuvo que el 55% no cumplen con
la vacunacion de sus hijos, asimismo, por lo que se permitio concluir que la

poblacién esta informada sobre el tema de lainmunizacion con las vacunas, pero



aun asi no cumplen esto debido a factores sociales como la educacion y

preparacion de los padres. 1°

Ocampo K. (2018), presento su estudio en Ecuador-Chontacruz sobre el
cumplimiento del calendario de las vacuna, en infantes menores de 24 meses
del Centro de Salud de Chontacruz, con el propésito de identificar los factores
pediatricos relacionados con la falta de cumplimiento del esquema de
vacunacion, a través de un estudio descriptivo donde sus resultados mostraron
el 50% de los infantes no fueron llevados a su vacunacion, debido al medio de
las reacciones adversas, o porgue el nifio esta enfermo el dia de su cita, por otro
lado se encontré que las madres refieren que la atencién en la mayoria de casos
no siempre es amable. Se hall6 que los infantes entre los 13 y 24 meses de edad
son los que cuentan con la mayor cantidad de esquemas de vacunacion
incompletos. Se llegd a la conclusion que las madres de familia necesitan mas
informacion acerca del tema, ya que el porcentaje de los resultados de infantes
con incumplimiento en su esquema de vacunacion se encuentra

considerablemente elevado. ©

Teoria de la promocién de la salud de Nola Pender

Este estudio emplea como teoria el modelo de promocién de la salud disefiada
por Nola Pender, ya que gracias a estos fundamentos podemos determinar lo
gue busca la investigadora, por lo cual tendremos en cuenta que las
inmunizaciones favorecen a toda la poblacién, principalmente a los infantes.
Segun la teoria que Pender dio a conocer, se pudo determinar que toda conducta
es realizada a través de la intencion que tiene el individuo para alcanzar su
bienestar. Por lo cual se sugirio la creacion de un modelo de enfermero cuya
funcion principal sea la de poder identificar la manera en que los seres humanos

tomen sus propias decisiones de como poder cuidar su salud. '

La metodologia empleada esta centrada con poder ayudar con la educacion en
comunidades de como poder cuidarse y asi poder tener una vida saludable, por
el contrario, la indagacion busca ensefiar a las madres de familia la manera

adecuada de actuar frente al cumplimiento de la vacunacion en sus hijos lo cual
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es una manera oportuna de mejorar el cuidado que les brindan a sus hijos,

siempre teniendo en cuenta la edad del menor. 7

Por otro lado, la autora refiere que promocionar la salud es importante para
seguir con una vida saludable y asi disminuir la cantidad de gente con alguna
enfermedad, con lo cual se gastaria menos recursos y asi las personas se

independizan y mejoran hacia un futuro. *’

Ante las acciones preventivas siempre se deberia anteponer la promocion de un
estado de salud 6ptimo, fue lo que propuso El Modelo de Promocién de la Salud.
Después se identificaron muchos factores que se asocian con la conducta y
decisiones que se toman para prevenir una enfermedad; asimismo este modelo
nos muestra la importancia de los factores cognitivos-perceptuales, tales como:
ideas y creencias, que suelen tener las personas sobre la salud, las cuales las
conducen a realizar determinados comportamientos y también se encuentran
relacionadas con la toma de decisiones que pueden favorecer a la salud. Los
cambios de dichos factores llevan a las personas a un estado positivo que

podemos llamar salud. 8

Segun Pender, la concepcidn de la salud es un componente altamente positivo,
humanistico y comprensivo, ya que estudia los estilos de vida, potenciales y la
facultad que tienen los seres humanos para tomar decisiones acerca de la salud,

lo cual define a la persona como un ser integral. 18

Este modelo le da mayor realce a la importancia de la cultura, la cual podemos
definir como conocimientos y experiencias que son adquiridos por cada individuo

alo largo de su vida, la cual se transmite entre generaciones. 8

Por otro lado, la Norma Técnica de Salud. NTS N° 141/2018 el Estado peruano
asegura el abastecimiento de la vacuna por edades que incluye desde su
trasporte hasta su distribucién y su respectiva capacitacion. La Presente norma
técnica, pretende proteger atoda la poblacion contra posibles riesgos y contagios

el cual se pueden evitar con la vacuna.
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La medida que mas beneficios a aportando a la humanidad son las vacunas, la
viruela, la polio y el sarampidén han sido eliminadas gracias a las vacunas, y otras
se estan controlando como la neumonia, tétano y que por medio de estas
intervenciones se han evitado la muerte, discapacidad de muchos nifios que

fueron producidos por enfermedades inmunoprevenibles.

Las vacunas también han resultado ser costo efectivo, a través de ella se
reducen enfermedades que generan ausentismo laboral; una serie de estudios
ha demostrado que la vacunacion en los nifios es economicamente beneficiosa
y puede ser efectiva en términos de costos. Actualmente las vacunas son

seguras y efectivas. El Perli cuenta con 17 vacunas de alta calidad. *°

Los factores intervinientes, es el elemento que condiciona y contribuye para
obtener diferentes resultados. Los cuales son; endégenos, se originan dentro del
organismo de la persona, exodgenos actuan fuera del organismo y actian sobre

él, los cuales pueden ser social, cultural, econdmico e institucional .20

a). Factores Sociales. Son aquellos que estan conformados por los aspectos
de la madre como su edad, el grado de instruccion, la procedencia, el tipo de

trabajo el tipo de relacion social conyugal, y la accesibilidad a la salud. 2%

> Edad. Este es un factor influyente, ya que mientas mas edad tiene la madre,

mayor madurez emocional posee, ya que a causa de esto adquiere muchos

conocimientos que las ayudan a realizar con satisfaccion su rol como madre. 22

> Nivel de instruccidn. Es el grado en el cual la madre ha sido instruida respecto
a un sistema educativo, asimismo este elemento permite que la madre tenga una
mayor accesibilidad a ciertos servicios, por lo que es muy usada en varias
investigaciones sociales. Asimismo, le da la posibilidad de adquirir nuevos
conocimientos que le permitan de manera adecuada cuidar a sus nifios. Las
caracteristicas sociales y culturales en el predominio de tabus se pueden
convertir en una barrera que limite comprender la importancia de adquirir nuevos

conocimientos para las madres. 22
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> Estado civil: Las madres que tienen parejas pasan por un proceso con
expectativas que su embarazo fue libre y voluntario ademas de haberse
informado a cerca de la crianza de los hijos, por lo cual le pueden brindar buenos
cuidados, por otro lado, la mujer que accede a la maternidad sin pareja,
normalmente el embarazo fue causado accidentalmente, por lo cual experimenta
sentimientos de culpa, soledad, preocupacion que se relacionan el

desconocimiento del rol que deben ejercer como madres. 23

> Lugar de procedencia: Este factor es importante ya que aqui la gran mayoria

de las madres provienen de zonas rurales por lo cual no tiene un centro de salud

para poder aplicar las vacunas correspondientes a sus nifios.

b). - Factores econdmicos. Son elementos que representan al nivel adquisitivo
de la familia con los cuales pueden satisfacer sus necesidades basicas de la

familia, los cuales son: 24,

> Ingreso Econdmico: El porcentaje monetario que las diferentes familias
pueden gastar sin la necesidad de bajar sus activos netos, esto es a causa de
sus ingresos economicos, dividendos, alquileres y deméas. Para poder
categorizar pobre y pobre extremo, esto gracias a que se establece un porcentaje
de ingreso familiar, y es reflejado en la canasta basica de consumo. De acuerdo
con INEI, se usan 5 indicadores de necesidades basicas de insumos;
inasistencia escolar, dependencia econémica, acceso a desagie, tres 0 mas

personas por habitacion y caracteristicas inadecuadas de vivienda

> Ocupacién: Se puede definir como a lo que se dedica cada persona, ya sea

su trabajo o alguna actividad, ya que esta exige una cierta cantidad de tiempo,
por lo cual se sabe que existe trabajos de 12 horas o 7 horas, ya que

normalmente no le queda mucho tiempo para realizar sus demas actividades.
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> Vivienda: Como principal funcién ofrece refugio al individuo, cominmente

suele ser un edificio o algun espacio fisico.

> Medios de transportes: Hace referencia a la forma en la que cada persona se
traslada de un lugar a otro. En el transporte publico estan incluidos todas las
infraestructuras y formas que implican la movilizacion de personas y bienes. El
transporte es considerado un elemento importante para el avance de las
diferentes civilizaciones, ya que es un servicio que clasifica como servicio de

pasajeros y mercancias.

C. - Factores culturales. Estda comprendida por las diferentes manifestaciones
gue se pueden presentar en un pueblo, las cuales son; costumbres, cultura,
creencias, Se determina en el desarrollo del ser humano, ya que la cultura
siempre ha sido parte de nuestra vivencia diaria con el que las personas

realizamos desde nuestro nacimiento hasta nuestra muerte. 2°

> Costumbre: Las costumbres se adquieren a lo largo de la vida de toda
persona, ya sea por influencias de la familia o cada grupo social, y esta formado
por idiosincrasia distintiva, estas costumbres conforman el comportamiento del
individuo. Se tiene como definicion para costumbre el comportamiento que
adopta cada comunidad y lo que las distingue de otras, ya sea por sus danzas,
comidas, artesanias o idiomas.

La tradiciones orales o representativas que son demostraciones culturales se
trasmiten a lo largo de generaciones, a causa de esto, con el tiempo se
trasforman en tradiciones.

Existen dos tipos de costumbres, las llamadas “malas costumbres” que no
cuentan con aprobacion social y que en muchas ocasiones se promulgan leyes

para ayudar a modificarlas, y las que tienen aprobacion social. 2’

> Creencia: Es la manera en la que se expresa cada individuo, ya que tiene la

certeza de los actos que realiza. Es decir, la creencia tiene mucha influencia en
nuestra conducta. Nuestras creencias influyen en determinar incluso nuestro

nivel de inteligencia, creatividad, salud e incluso la manera de relacionarnos, ya
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gue se sabe que, si realmente se quiere algo, lo hara y si por el contrario lo cree
imposible, no realizar4 ningun esfuerzo para obtenerlo, y que por mas grande

que sea este deseo, no lograra convencerlo de poder realizarlo. %

d). - Factor institucional ?’.

> Disponibilidad de biolégicos: Es la cantidad de sustancias absorbida por el
organismo y que se encuentra a la espera de interacciones biologicas.
Es esencial monitorear la temperatura de las vacunas ya que de esto depende

su efectividad y conservacion.

> Horario de atencién: Acudir a un centro de salud con un nifio sano no es una
de las prioridades de los padres, ya que se encuentran laborando, para asi poder
conseguir alimentos, en otros casos tienen diferentes obligaciones familiares. En
estos casos los horarios de atencion pueden programase de tal modo que resulte
conveniente para los progenitores. Los gestores deben modificar el horario en el
gue se realizan las vacunas al menos una vez al aflo para cubrir aquellas

necesidades que requieres diversas comunidades?®,

> Trato del personal: Es indispensable que el trato con el paciente sea adecuado
ya que con esto se puede lograr una comunicacion efectiva, para asi poder
brindale una atencién medica de calidad, asi como también poder garantizar la
seguridad de cada uno de los pacientes, ya que si ho se cumplen los principios
puede producir graves errores en lo médicos, lo que en muchas ocasiones afecta
la seguridad e incluso la misma vida del paciente. 2°

Barreras por la inconducta de los prestadores de Salud: La poblaciéon se ha
sentido insatisfecha, ya que sefalan haber recibido maltrato y causa de esto
dejan de acudir al establecimiento, dichos problemas no suman una gran
preocupacion, por esto a través de las campafias educativas se buscan
incrementar en los padres el conocimiento y valor acerca de las vacunas, se
sabe también que si se realizara un trabajo multisectorial se podria lograr la

cobertura esperada.
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> Tiempo de espera: Las organizaciones de salud tienen el fin de mejorar la
condicion sanitaria mediante la atencion de calidad; reduciendo, costos y asi
satisfaciendo la autonomia de los usuarios; las expectativas estan enfocadas en
satisfacer tanto al usuario como el prestador de servicios. Donabedian refirié que
dos elementos son esenciales; la ética y las relaciones interpersonales con el
paciente. La primera trata de lograr procesos sin la necesidad de correr riesgos
en las prestaciones, por otro lado la segunda se basa en respetar al ser humano
buscando una plena satisfaccion para este; todos los paises aspiran a tener una
buena cobertura de salud cubriendo asi el 100% de la poblacion de su territorio
y desde este punto de vista el tiempo que cada paciente espera para poder
recibir una atencion de calida representa una gran barrera llegando a la
conclusion segun Donabedian que se necesita la opinién del usuario para asi

poder tener como resultado un indicador.

Segun un analisis que fue realizado en distintas instituciones de salud en México,
Ruelas dio a conocer que a causa del gran tiempo de espera se causa
insatisfaccion a los usuarios. Por lo cual se ha intentado saber cual seria el
tiempo de espera aceptable entro los usuarios; segun diversos estudios
realizados se encontr6 que el promedio seria de 15 minutos, pero otras

investigaciones mencionan que 30. *°

Respecto a la segunda variable cumplimiento del calendario de vacunacion es
una medida preventiva que se menciona sobre la aplicacion de diferentes
vacunas con relacion a la edad del nifio de acuerdo a la norma técnica de
inmunizacion, esto como prevencion para poblacion infantil y asi evitar futuras

enfermedades que afios atras era mortales 3.

De este modo se sabe que las vacunas es toda preparacién que se destina para
producir inmunidad en contra de una enfermedad generando asi la produccion
de anticuerpos. También se considera que las vacunas son suspensiones
biologicas de microrganismos ya sea muertos o disminuidos, Normalmente se
administran vacunas, y en algunos casos con un vaporizador nasal u oral, ya que

estos son los métodos mas frecuentes. 32
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Actualmente existen 4 tipos de vacunas:

> Las vacunas de virus vivos este tipo de vacunas contienen virus, pero en
una forma debilitada y controlada en una cantidad minima, como la vacuna

contra las paperas, el sarampion la rubeola, entre otros.

> Lasvacunas muertas (inactivadas) estas son a base de una proteina
especifica o de partes pequefias de ciertos virus como la vacuna que ayuda

a combatir la tos ferina.

> Lasvacunas toxoides estas son a base de toxinas obtenidas de una
bacteria virus. Por lo que su aplicacion fortalece al organismo para resistir

infecciones como la vacuna de la antidiftérica y antitetanica.

> Lasvacunas biosintéticas esta es una version sintética de los virus y

bacterias como lo es la vacuna contra la hepatitis B.

Si queremos dar una definicion clara de lo que es una vacuna podemos decir
gue son medicamentos que al ser suministrados provocan que el cuerpo genere
defensas (anticuerpos) que cumplen la funcién de proteger al cuerpo de fututos
agentes infecciosos con las que se vacunan, de este modo poder estar
prevenidos ante enfermedades que causan epidemias y muertes, las vacunas
ayudan tanto a los seres humanos vacunados y también a los que no son

vacunados, y son vulnerables las personas que viven a su alrededor.

Muchas familias desconocen que al no acudir a una cita de vacunacion esta aun
puede ser realizada, solo debe asistir lo mas pronto posible, por otro lado existen
falsas creencias y rumores que nos causan una idea equivocada ya que los
nifios solo estan protegidos con una vacuna, no con un ser sobrenatural que vela
por ellos, también se sabe que los nifios enfermos si pueden ser vacunados y
por otro lado se debe tener en cuenta que la vacuna no causa infertilidad, ya que
se tienen alguna creencias erroneas que podrian lograr que los servicios de
inmunizacion dejen de ser utilizados. Se debe dar a conocer que los servicios de

salud son totalmente gratis en casos de vacunas a menores y que incluso los
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servicios de salud irian a sus casas en casoO sea necesario, es asi que los
profesionales de la salud tienen la funcién de informar a la poblacion sobre la

importancia de las vacunas. 2°

El Calendario de Vacunacion se ordena de manera secuencial cronologica a la
minima de vacunas que deben ser administradas, lo que nos ayuda a tener una
respuesta positiva en la proteccion frente a las enfermedades

inmonoprevenibles. 3

Estas vacunas para ser acreditadas se deben registrar en el carnet de
vacunacion de cada nifio debe tener, ya que es Unica. Segun Norma Técnica de
SaludVacunacion-141- MINSA/ RM 719-2018 01/08/2018, establece un

esquema de vacunacion que es el siguiente

Vacuna BCG (vacunas del recién nacido). Esta vacuna protege de diferentes
formas de tuberculosis, al administrar al RN en el primer dia del recién nacido.
Si el menor no sea vacunado con BCG dentro del tiempo establecido, deberéa de

aplicarse la vacuna. 33

Vacuna Hepatitis B (HVB). se debe administrar en una dosis de 0.5cc al recién

Nacido en las primeras 12 horas hasta un maximo de 24 horas. 33

Vacuna de Neumococo, se realiza en el segundo, cuarto y sexto mes de edad.
Vacuna Antineumocdcica esta previne las neumonias. Nifios hasta los 12 meses,
3 dosis: al 2do, 4to y 12 meses, nifios entre 12 y 23 meses y 29 dias no
vacunados previamente 2 dosis con intervalo de al menos 1 mes entre dosis,
nifios de 2 afos a 4 afios, con Comorbilidad no vacunados previamente, 1 dosis
de 0.5 cc.®

Vacuna del Rotavirus. Esta vacuna estéa indicada para prevenir la diarrea severa

a causa del rotavirus en nifios menores a los 6 meses de edad (2do y 4to mes),

solo se debe aplicara hasta esa edad.
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Vacuna Pentavalente. Se administra en tres dosis 2, 4 y 6 meses. Los nifios que
no completaron su calendario de vacunacién en las edades correspondientes las
pueden completar hasta un dia antes de cumplir 5 afios de edad con una

diferencia de 2 meses entre cada dosis.33

Vacuna (IPV). Es una vacuna inyectable, se administra a los 2 y 4 meses de
edad. Los nifios que pertenecen a la poblacién de riesgo, por el hecho de ser
quienes portan el virus de (VIH) o haber nacido de madres portadoras de este,

deben recibir exclusivamente las 3 dosis de la vacuna IPV (inyectable). 28

Vacuna Antipolio Oral. es una vacuna de virus vivo atenuado de presentacion
multidosis, se debe administrar tres dosis, a los 6 meses, 18 meses y 4 afios de

edad.3

Vacuna De Influenza Estacional (vacunas del 6mo y 7vo mes. Esta vacuna es
considerada una vacuna inactivada (que contiene virus muertos) la cual es
administrada normalmente en el brazo. Esta vacuna protege al menos de tres
virus de lainfluenzalos cuales segun investigaciones van a ser los mas comunes

en la proxima temporada. 3

Entre las funciones de Enfermeria en inmunizacion: el papel de las enfermeras
en la vacunacion es fundamental; ademéas de administar, gestionar y mantener
las vacunas, para prestar cuidados de calidad, ética y eficiencia. Las funciones

de la enfermera se dividen en 4 las cuales son:33.

Administrativa; aqui encontramos la conservacion y manipulacién de vacunas,
asi como también la gestidn de residuos vacunales.

Asistencial; es importante el cuidado, asi como también la colocacion de la
vacuna.

Docente; Se aplica la educacion para la salud que utiliza esquemas, vacunas,
reacciones adversar, etc.

Investigadora; Se realiza la evaluacion y el analisis de cobertura.
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METODOLOGIA

Tipo y disefio de investigacion
Tipo de investigacion: es basica se caracteriza porque se origina en un

marco tedrico y permanece en él.

El estudio presentado tiene un enfoque cuantitativo, el cual consiste en el
uso de datos estadisticos como parte de los resultados, el cual se da de
manera numeérica, por otra parte, el método utilizado es el descriptivo
correlacional y de corte transversal, lo cual permite analizar las variables y
dimensiones de estudio, tal como se presenta en un contexto establecido,

rescatando la informacién necesaria para el estudio. 3*

Disefio de investigacion: El estudio cuenta con un disefio no experimental,
en esta etapa las variables son solo descritas y analizadas segun como se

presenta en la realidad. Ante lo mencionado presenta el siguiente disefo:

Esquema:

i
I

Donde:
M= Muestra de madres de nifios menores de 5 afios que asisten al centro de

salud de Yorongos.

X= Variable I: factores intervinientes de las madres en el cumplimiento del

esquema de vacuna.

Y= Variable II: cumplimiento del calendario de vacunacion.

r= Relacién entre las dos variables de estudio.
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b.

VARIABLES Y OPERACIONALIZACION
V.I: Factores intervinientes en las madres en el cumplimiento del calendario
de vacunacién. - Son componentes que influyen en el cumplimiento del

esquema de vacunacion, dentro de ellos tenemos:

Sociales: edad, nivel de instruccion, estado civil, lugar de procedencia.

Econdmicos: ingreso econdmico, ocupacion, vivienda, medio de transporte

que utiliza para llegar al centro de salud, el gasto del transporte.

Culturales: costumbre y creencias.

Institucionales: disponibilidad de bidlogos, horario de atencion, trato del

personal de salud, tiempo de espera, informaciéon del personal

V.II: Cumplimiento del calendario de vacunacién. - Nifilo menor de 5 afios,
qgue ha completado o no el calendario de vacunacion segun el esquema
Nacional de inmunizacion.

Las vacunas son: lra dosis de vacuna BCG, lra dosis de vacuna HVB,
Pentavalente, IPV, Antineumocdccica, Rotavirus, Polio Oral (APO), 1 era
dosis vacuna influenza, 3era Antineumdéccica, lera SPR, Una dosis contra
varicela, 1 era dosis Antiamariilica (dosis uUnica), ler Refuerzo DPT, ler
Refuerzo APO, 2do refuerzo SPR, 2do Refuerzo DPT, 2do Refuerzo APO, 2
do Refuerzo, Antipolio oral. (Anexo 1)

Poblacion, muestray muestreo.
Poblacion: La poblacion estuvo conformada por 200 madres de nifios
menores de 5 afios que viven en los caserios alrededores del pueblo de

Yorongos, en total tres (03) caserios.
N = 200
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Criterios de inclusién: Madres que desearon colaborar con la
investigacion, madres con hijos menores de 5 afios, madres con carnet de

vacunacion de su nifio

Criterios de exclusién: Madres que vivan fuera de la jurisdiccion del Centro

de Yorongos, madres de nifios mayores de 5 afios.

Muestra: Se obtuvo utilizando la formula para poblaciones finitas, resultando
132 madres. (Anexo 2)

Muestreo: El muestreo fue por conveniencia y solo se logré aplicar el
instrumento a 57 madres que cumplieron con los criterios de inclusion y

exclusion.

Unidad de Analisis: Estuvo conformada por todas las madres de nifios
menores de 5 afios que viven en los alrededores de los caserios del pueblo

Yorongos.

Técnica e Instrumentos de recoleccion de datos.
La técnica fue la encuesta, para recolectar datos sobre los factores
intervinientes. La técnica de recopilacion documental para recolectar

informacion sobre el cumplimiento de vacunacion.

El instrumento que se aplicé fue un cuestionario constituido por 17 preguntas
divididos en 4 dimensiones factor social 1-5, factor econémico 6-8, factor
cultural 9-13, factor institucional 14-17. Para el cumplimiento se utiliz6 laficha

de registro de datos.

Validez

El instrumento fue sometido a validez por 5 jueces expertos. Aplicando la
prueba binominal, obteniendo una significancia < de 0.05 en la mayoria de
items y 98.4 % de la concordancia de los jueces, el cual nos indica que el

instrumento se encuentra aplicable.
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Confiabilidad

Se realiz6 la confiabilidad a través de la prueba piloto en una poblacion de
18 madres similares a la del estudio. Se evalu6 por medio del coeficiente Alfa
de Cronbach en el programa de SPSS con el objetivo de probar la
confiabilidad del instrumento dando como resultado 0,748 (98.4 %)

resultados que indica una alta confiabilidad del instrumento.

Procedimientos:

Se realizo la visita al director de la posta, el sefior Erin Fernandez para
solicitar el permiso correspondiente para la recoleccién de informacion.
Luego de haber obtenido el permiso para la aplicaciéon del instrumento a la
muestra de estudio escogida, se realiz6 las visitas domiciliarias.

Serealizo visitas domiciliarias ya que la gran mayoria de madres no acuden
al centro de salud y otro motivo por el temor a contagiarse del covidl9, por
ello decidimos visitar a las madres con las medidas respectivas usando el
protocolo ante la pandemia, para la proteccion nuestra y de la familia a
encuestar.

Se aplico el instrumento a la muestra de estudio, brindando la informacion
de los objetivos y de los beneficios que la investigacion generara, luego de
ello se tabularon los datos para representar los resultados de manera
estadistica a través de tablas que mostraron de forma descriptiva los datos

obtenidos.

Método de analisis de datos:

Se logro describir e interpretar los resultados, teniendo como fin evaluar los
factores que intervienen en el cumplimiento del esquema de vacunacion,
empleando la estadistica descriptiva, donde se trabajé los niveles de
frecuencia absoluta y porcentual, representado en tablas y figuras.
Asimismo, al obtener dichos resultados, se logré contrastar con los
objetivos que se plantearon para el estudio, tomando en cuenta el

fundamento tedrico.

En el proceso de recoleccion de datos se hizo uso de programas

estadisticos para su respectiva tabulacién, tal como el Excel 2016, el Spss
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25.0, obteniéndose la representacion de los resultados, y de esta manera

concluir con el andlisis y la interpretacion.

Aspectos éticos: en esta investigacion se considero la ética profesional que

se centra en el area de enfermeria, el cual se nombra a continuacion:

Principio de beneficencia: En el presente estudio se busca el bienestar del
nifio nifio por medio de un analisis del cumplimiento del esquema de
vacunacion por parte de las madres y como los factores intervinientes que
muestran pueden desfavorecer este proceso, asi mismo se concientizara a
las madres y al centro de salud para que tome acciones el cual permita que
el calendario de vacunacién cumpla con la seguridad de la vacunacioén de los

infantes 36,

Principio de no maleficencia: Este principio se refiere a que no se debe
buscar el dafio en las personas participantes de investigaciones a realizar,
por lo que el trato debe ser con respeto y amabilidad asegurando el manejo
adecuado de la informacién obtenida. De igual manera como todo estudio de
contexto social busca beneficiar a la poblacion de estudio y no perjudicarla

ni a la institucion. 36

Principio de Autonomia: Segun el principio la muestra de estudio tiene la
voluntad escoger participar o no en el estudio por lo que en el presenta

trabajo se respetd dicho principio a partir del consentimiento informado. 3¢

Principio de justicia: En el &mbito de la salud se refiere al término que en
filosofia se le denomina como la justicia distributiva, el cual se trata de la
equidad en la distribucion de bienes o beneficios mas aun los escasos. Es
por lo que en el presente estudio se les atendié de manera equitativa a todas
las participantes, asimismo los resultados no solo favoreceran a los padres
de familia y a los nifios, sino que también favorecera la labor de enfermeria

en cuanto ala promocién del esquema del calendario nacional de vacunacion
36
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[ll. RESULTADOS

Tabla 1. Relacion entre los Factores Intervinientes en madres y cumplimiento de vacunacién en nifios menores de 5 afios en

Centro de Salud de Yorongos - San Martin 2020.

l + o - . -

Ccumplen con |la vacunacion

cumplen con la vacunacion

Factor Variables Indicadores Mo = Factor \ariables Indicadores Mo S
M k3 M % M B M B
15 3 25 anos 11 19,3 10 17,5
- 300 soles o MENOs 15 26,3 12 21,1
Edad de la madre 26 a 35 anos 10 17,5 10 17,5 | -
- NEreso econgmics
35345 anos 5 B8 11 19,3
. . mensuzl de su 400 3 500 soles 11 19,5 15 33,3
Minguna ] 0,0 o 0,0 .
. . familia
Grado de instruccicn Frimaria 1 17,3 1 17,3 MEs de BDOD soles o o0 o o0
Secundaria 15 28,1 21 36,8 ’ ’
Superior o o,0 o o,0
SuR . ’ Amz g casa 11 183 20 351
Soltera =] 10,5 7 1,3
] Winda o o0 o 0,0 - ocupacicn de la . "
Social L - . ’ ‘ Econamica Trabajadora dependients a 0,0 1 1,E
Estado Civil Convivients 17 Z9,8 15 26,3 madre 1 P ' ’
Casada 3 5.3 o 15,8 . : -
) K - Trabajadorz independients 15 26,3 10 17,5
Divarciada o 0,0 o o,0
. . Yorongos dq F.0 14 24,6
Lugar de residenciza .g : menos de 2 sales 3 404 30 52,5
Caserios 22 385 17 298 o
un hijo : L8 = 53 Gasmden i D=2 3 3 sol 3 5,3 1 1.E
. cuando viene 8 s 2 8 3 soles
Nimern de hiias Cos Hijos 10 17,5 15 26,3 S —— ’ *
! Tres hijos 10 17,5 E 14,0 be 3 | . a oo o oo
B - = 3 soles o mas
Mas de tres hijos 5 BB 5 E,B == ’ ’
M 7 12,3 11 19,3
Ustedes scosturnbran a n'_J"“ " 1o " 153 Hl trato sted Munca 2 3,5 o o,0
vacunar 2 sus nifios s -~ 8 14.0 o 15.-3- I'EC'IEIaE I:I::UE rlfsn:unal
tempes ' ' P Aveces 22 386 26 4565
Munca z 3,5 ] 10,5 de vacunacidn; 25
Cree usted que las vacunas A 22 f21 as P amable
enferman a su hijo e ' g Siempre 2 3,5 5 BB
1 Siempre o o,0 o o0 =I=mp . .
Impartants pars el credrmisnto. 5 BB B 14,0
- = = Munca 2 3,5 o @0
cudles son los benefidios Protegen de las enfermedades 8 140 11 19,3 L“Ii";:';nmd?éﬂszue v X
de lavacuna Impartants pars su desarredla, 12 211 B 14,0 maostrd interesada A veces 34 =53 31 544
Cultural Aportan vikaminas 1 18 4 7.0 Institucional poOr su nifio ) I I
VitEmima paEra prevenir. 12 21,1 15 26,3 SiEH'IFII'E 3 53 o [
Qus =3 pars usted una Ura solucidn preparada para prevenir . 11 19,3 12 71,1 hui:riilnded:u:i:r'lzlén Munca z 3,5 o 0
w3ouna Antiparasitario para presanin. z 3,5 1 1,8 . & veles 7 12,3 14 Z4.6
en el consultorio de
Ura pastilla para prevanin 1 1.8 3 5,3 'l'ElCIJI'IElCiI':lI'I Slempre irF Za 8 17 Za 8
Rezcciones secundarias Disrminucion dal aptita 7 1Z,3 12,3 Fuz adecuada la Munca 1 1E 5 BE
gue se pueden presentar  Fiebee, dolor y enrajecimisnta B 14,0 14 24,6 orientacion antes & veces Z5 43,9 24 4z,1
despuss de la aplicacion da  Alerpi: & 10,5 5 10,5 de wacunar & su .
a iz B el i siampra g 105 2 3,5
2 Watuna Altera el suefio 5 BB 4 7.0 2
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Tabla 1

Segun los resultados en cuanto al factor social el 19,3% de las madres de 15 a
25 afios no cumplen con el calendario de vacunacién y el 17.5 si cumplieron,
asimismo el 28.1 % de las madres con instruccion secundaria no cumplieron con
el calendario de vacunacion y 36,8% si cumplieron, el 29,8% de las madres con
estado civil conviviente no cumplieron con la vacunacion y el 26,3% si
cumplieron, por otro lado el 38,6% de las madres que viven en los caserios no
cumplieron con el calendario de vacunacion y 29,8% si cumplieron, el 17,5% de
las madres con 2 hijos no cumplen con el calendario de vacunacion y el 26,3%

si cumplieron.

En cuanto al factor econémico el 26,3% de las madres con ingreso econémico
de 300 soles a menos no cumplieron con el calendario de vacunacion y 21,1 %
si cumplieron, asimismo 26,3% de las madres con ocupacion trabajadoras
independientes no cumplieron y el 17,5% si cumplieron, el 40,4% de las madres
gue gastan en pasajes para ir a vacunar a sus hijos no cumplieron con el

calendario de vacunacién y el 52,5% si cumplieron.

Asi mismo en el factor cultural el 19,3% de madres que a veces acostumbran a
vacunar a sus nifilos no cumplieron con el calendario de vacunacién y 19,3% si
cumplieron, 42,1% de las madres que creen gque a veces las vacunas enferman
a sus hijos no cumplieron con el calendario de vacunacion y 43,9% si cumplieron,
el 21,1% de las madres que creen que el beneficio de la vacuna es importante
para su desarrollo no cumplieron con el calendario de vacunacion y 14% si
cumplieron, el 19,3% de las madres que dicen que las vacunas es una solucion
preparada para prevenir enfermedades no cumplieron con el calendario de
vacunacion y 21,1% si cumplieron, el 14 % de las madres manifiesta que las
reacciones que se pueden presentar después de la aplicacion de la vacuna da
fiebre, dolor y/o enrojecimiento en la zona de aplicacion no cumplieron con el

calendario de vacunacion y 24,6% si cumplieron.

En cuanto al factor institucional el 38,6% de las madres que manifiestan que a
veces el trato que recibe del personal de vacunacion es amable no cumplieron
con el calendario de vacunacion y 45,6% si cumplieron, el 36,8% de las madres

dicen que a veces la enfermera se mostrd interesada por su nifio no cumplieron
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con el calendario de vacunacion y 54,4% si cumplieron, y por ultimo el 29,8% de
las madres que siempre dicen que el horario de atencion es adecuando no
cumplieron con el calendario de vacunacion y 29,8% si cumplieron y por ultimo
el 43,9% de las madres que manifiestan que a veces fue adecuada la orientacion
antes de vacunar a su hijo no cumplieron con el calendario de vacunacion y

42,1% si cumplieron.
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Hipotesis
Hi: Existe relacion significativa entre los factores intervinientes de las madres y el
cumplimiento del calendario de vacunacién en nifios menores de 5 afos, en el

Centro de Salud Yorongos -San Martin 2020.

Ho: No existe relacion significativa entre los factores intervinientes de las madres y
el cumplimiento del calendario de vacunacion en nifios menores de 5 afios, en el

Centro de Salud Yorongos -San Martin 2020.

Tabla 2. Correlacion entre los factores intervinientes y el cumplimiento del
calendario de vacunacion en nifios menores de 5 afos del Centro de Salud

Yorongos-San Martin

Correlaciones

Niveles de los
Cumplen con factores

la vacunacién intervinientes

Rho de Spearman Cumplen con la Coeficiente de correlacion 1,000 ,650*
vacunacion Sig. (bilateral) _ 028
N 57 57
Niveles de los factores Coeficiente de correlacion ,650* 1,000
intervinientes Sig. (bilateral) 028
N 57 57

Con un valor de rho de Spearman p = 0,650 y un p-valor de 0.028. Existe una
relacion significativa entre los factores intervinientes y el cumplimiento del
calendario de vacunacion que permite aprobar la hipoétesis principal y rechazar

la nula.
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Tabla 3 Distribucién de las frecuencias y porcentaje de la dimension econémico
de las madres de los nifios menores de 5 afios que se vacunaron en el Centro

de Salud Yorongos San Martin 2020

Variables Indicadores Frecuencia Porcentaje
300 soles 0 menos 27 47.4
L. 400 a 800 soles 30 52,5
Ingreso econémico

mensual de su familia Mas de 800 soles 0 0,0
Ama de casa 31 54,4

ocupacion de la ) )
Trabajadora dependiente 1 1,8

madre

Trabajadora independiente 25 43,9
Gasto en pasajes Menos de 2.00 soles 53 93,0
cuando viene a De 2 a 3 soles 4 7,0
vacunar De 3.00 soles o mas 0 0,0
Total 57 100

Fuente: seglin encuesta realizada

Segun la tabla 3 se puede observar que del 100% las madres de los nifios
menores de 5 afios que se vacunaron en el Centro de Salud, el 52,5% tienen un
ingreso de 400 a 800 soles mensuales. El 54,4% son ama de casa y el 93,0%

gasta menos de 2.00 soles para ir a vacunar a su hijo.
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Tabla 4. Distribucion de las frecuencias y porcentaje de la dimension cultural de
las madres de los nifios menores de 5 afios que se vacunaron en el Centro de

Salud Yorongos San Martin 2020

Variables Indicadores Frecuencia Porcentaje
Ustedes Nunca 18 31,6
acostumbrana A veces 22 38,6
vacunar a sus
" Siempre 17 29,8
nifios
Cree usted que Nunca 8 14,0
las vacunas A veces 49 86,0
enferman a su
B Siempre 0 0,0
hijo
Es importante para el crecimiento. 13 22,8
Cuales son los
o Protegen de las enfermedades 19 33,3
beneficios de la _
Es importante para su desarrollo. 20 35,1
vacuna
Aportan vitaminas necesarias 5 8,8
Vitamina para prevenir una enfermedad. 27 47,4
Qué es para Una solucion preparada para prevenir 23 40.4
usted una enfermedades.
Antiparasitario para prevenir una
vacuna 3 5,3
enfermedad.
Una pastilla para prevenir una enfermedad. 4 7,0
Reacciones  Disminucién del apetito 14 24,6
secundarias que _. L
g Fiebre, dolor y enrojecimiento 22 38,6
se pueden
presentar Alergia 12 21,1
después de la
aplicacion de la  Altera el suefio 9 15,8
vacuna
Total 57 100

Fuente: segln encuesta realizada

Segun la tabla 4 se puede ver que 38,6% de las madres casi siempre estan
acostumbrados a vacunas a sus hijos, 86% de ellas creen que la vacuna enferma a su
hijo, el 35,1% manifiesta que la vacuna es importante para su desarrollo, el 47,4% dice
que la vacuna es una vitamina para prevenir una enfermedad y por ultimo 38,6%
manifiesta que as reacciones secundarias que se pueden presentar después de la

aplicacion de la vacuna da fiebre, dolor y/o enrojecimiento en la zona de aplicacion.
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Tabla 5. Distribucion de las frecuencias y porcentaje de la dimension institucional
de las madres de los nifios menores de 5 afios que se vacunaron en el Centro
de Salud Yorongos San Martin 2020

Variables Indicadores Frecuencia Porcentaje
El trato que usted Siempre 7 12,3
recibe del personal de
» A veces 48 84,2
vacunacion; es
amable Nunca 2 3,5
La Enfermera que lo Siempre 3 5.3
atendi6 se mostro A veces 52 91,2
interesado por su nifio Nunca 5 35
Le parece adecuado Siempre 34 59,6
el horario de atencién
) A veces 21 36,8
en el consultorio de
vacunacion Nunca 2 3,5
Fue adecuada la Siempre 2 3,5
orientacion que le
] A veces 49 86,0
brindo la enfermera
antes de vacunar a su Nunca 6 10,5
hijo
Total 57 100

Fuente: segln encuesta realizada

Segun la tabla 5 podemos apreciar que el 84,2% manifiesta que a veces recibe
con amabilidad al personal de vacunacion, el 91,2% dicen que a veces la
enfermera mostro interés por su nifio, el 59,6% manifiesta que siempre es
adecuado el horario de atencion del consultorio de vacunacién y por ultimo el
86,0% de las madres dicen que a veces reciben una adecuada orientacion de la

enfermera antes de vacunar a su hijo.
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Tabla 6. Distribucion del cumplimiento del Calendario de Vacunacion en nifios

menores de 5 afos, Centro de Salud Yorongos San Martin 2020

Niveles Frecuencia  Porcentaje
No cumple con la vacunacion 26 45,6
Cumple con la vacunacion 31 54,4
Total 57 100,0

Para las pruebas de hipétesis utilizaremos el rho de Spearman para verificar si
existe alguna relacion entre los factores intervinientes y el cumplimiento del

calendario de vacunacion en nifnos menores de 5 afos, en el Centro de Salud

Yorongos -San Martin 2020.
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IV. DISCUSION

El factor es un elemento responsable que ocurra una alteracion de una accion
determinada, en el ambiente social estd dirigidos a elementos que han sido
comprometidos en la evolucion de la sociedad como la educacion, cultura,
economia?. Asimismo, podemos definir que la vacunacion son medicamentos
gue al ser suministrados provocan que el cuerpo genere defensas que cumplen
la funcion de proteger al cuerpo de fututos agentes infecciosos con las que se
vacunan, de este modo poder estar prevenidos ante enfermedades que causan
epidemias y muertes®3. Los factores intervinientes (social, econémico, cultural e
institucional) generan un gran problema ante el cumplimiento del calendario de

vacunacion.

La presente investigacion tiene como objetivo determinar la relacion que existe
entre los factores intervinientes de las madres y el cumplimiento del calendario
de vacunacion en nifios menores de 5 afios, en el Centro de Salud, Yorongos
San Martin, se observd que existe una relacion significativa entre los factores
intervinientes y el cumplimiento del calendario de vacunacién tal como se
evidencia en la prueba estadistica de Rho de Spearman 0.650 con un nivel de
significancia de 0,028 correspondiente a un nivel moderado, aceptando la

hipotesis alterna y rechazando la hipétesis nula.

Al contrastar el presente estudio con la investigacion por Algendones titulado
Factores Socioculturales y cumplimiento del esquema nacional de vacunaciéon
en los niflos menores de 5 afios, centro de salud los olivos, 2018, se observé
que los factores socioculturales también estan relacionados directa y
positivamente con la variable cumplimiento del esquema nacional de
vacunacion, segun la correlacion de Spearman de 0.673 representado este

resultado como moderado con una significancia estadistica de p=0.001.

Similar a Aguilar y Vianney*! quien de su investigacién obtiene como resultado
gue el factor social y econdmico son asociados al incumplimiento del esquema
de vacunacion (72 y 56% respectivamente) y que dentro del factor social la edad
de la madre juega un papel determinante en el cumplimiento, resultados que han

sido cotejados con nuestra poblacién en los resultados de nuestras encuestas.
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Sin embargo, discrepa en cuanto al factor institucional ya que en su investigacion
este factor no es asociado al incumplimiento del esquema de vacunacién (52%)
y contrasta con nuestros hallazgos ya que en esta investigacion es el segundo
factor que juega un papel importante en el cumplimiento de los esquemas de

investigacion teniendo asi diferencias culturales y de pensamiento.

Al realizar un andlisis mas profundo se puede evidenciar que el estudio mostro
qgue el 19,3 % de mujeres que tenian entre 35-45 afios si cumplieron con el
calendario de vacunacion a diferencia de 17.2 % que no cumplieron y que las
edades de las madres fluctuaron entre 15-35 afios, evidenciando que a mayor
edad, mayor cumplimiento del calendario de vacunacién, otro punto que llamo la
atencion fue que al preguntarle a las madres que si las vacunas enferman a
sus hijos, el 42,1% creen que aveces silo hace, y en ese sentido no cumplieron
con el esquema de vacunacion y 43,9% si cumplieron Respecto al factor
economicos llamo la atencién que el 33.3 % de las madres que manifesté que
ganaban entre 400 a 800 soles si cumplieron con el calendario de vacunacion a

diferencia del 21.1% que ganaba 300 o menos no cumplieron con la vacunacion.

Segun el Modelo de Promocién de la Salud MPS, de Nola Pender, expone que
existen factores relevantes que intervienen en la toma de decisiones de las
personas respecto a su salud, sus actitudes y motivaciones determina el accionar
gue promovera su salud. En ese sentido se puede observar en el estudio
realizado por las investigadoras que los factores intervinientes si se relacionan
con el cumplimiento del calendario de vacunacion al mostrar los resultados

hallados en esta investigacion.

Nola Pender, reconoce que los factores psicologicos influyen en los
comportamientos de las personas, para eso sefiala que existen dos sustentos
tedricos, la primera esta relacionado a la parte cognitiva y sefiala  cuatro
condiciones para que los seres humanos aprendan y asuman un
comportamiento promotora de la salud: La primera es prestar atencion ante lo
gue sucede, tener la capacidad de recordar lo que ha observado, retener lo
observado y por ultimo reproducir esa conducta, Aun asi, Nola Pender va mas
alla de todo y expresa que la motivacion es una buena razéon para querer
adoptar esa conducta. En ese sentido el segundo sustento teérico, afirma que el
componente motivacional es fundamental para alcanzar las metas y que la
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intencionalidad aumenta la posibilidad por conseguir la meta. Para pender la

intencionalidad es el compromiso personal con la accion.

En ese sentido EI MPS enfatiza como los factores intervinientes, llamese
sociales, culturales, econémicos son experiencias individuales de las madres,
las mismas que llevan al individuo en este caso a la madre a participar o no en
comportamientos promotora de la salud, al vacunar a sus hijos y protegerlos de

enfermedades.

Respecto al primer objetivo especifico se puede observar el 100% las madres de
los nifios menores de 5 aflos que se vacunaron en el Centro de Salud, el 52,5%
tienen un ingreso de 400 a 800 soles mensuales. El 54,4% son ama de casay el
93,0% gasta menos de 2.00 soles para ir a vacunar a su hijo. En ese sentido se
puede evidenciar que existe una relaciéon en cuanto al ingreso familiar y el
cumplimiento del calendario de vacunacion. La inmunizacion salva entre 2 y 3
millones de vidas cada afo. Las vacunas, al proteger a los nifios frente a
enfermedades graves, desempefian una funcion esencial en el objetivo de poner
fin a las muertes infantiles evitables. En ese contexto las enfermeras deben
trabajar en el primer nivel de atencion considerando la teoria de Nola Pender en
la cual expresa que en la toma de decisiones respecto a la conducta promotora
de la salud influyen los factores socioculturales, personales hasta las
experiencias previas, de tal manera que el tener o no tener dinero no debe ser

una condicion para no vacunar a sus nifios.

En cuanto al segundo objetivo especifico se puede ver que solo el 38,6% de las
madres casi siempre estan acostumbrados a vacunas a sus hijos, el 86% de
ellas creen que la vacuna enferma a su hijo, ésea casi en la totalidad de la
muestra, solo el 35,1% manifiesta que la vacuna es importante para su
desarrollo, cuando deberiamos encontrar otra percepciéon en las madres
respecto a las vacunas el 47,4% dice que la vacuna es una vitamina para
prevenir una enfermedad, por lo que se puede evidenciar el poco conocimiento
gue tiene las madres respecto a las vacunas lo cual la puede llevar a tomar
decisiones no promotoras de la salud y por ultimo 38,6% manifiesta que las
reacciones secundarias que se pueden presentar después de la aplicacion de la
vacuna da fiebre, dolor y/o enrojecimiento en la zona de aplicacién. En este
sentido es bueno encontrar que las madres manifiesten que, si existen
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reacciones post vacunales, pero se debe asegurar que esto no debe ser motivo

para dejar de vacunar a sus nifios.

Asimismo, en el objetivo 3 respecto a los factores institucionales podemos
apreciar que el 91,2% dicen que a veces la enfermera mostro interés por su nifio,
el 59,6% manifiesta que siempre es adecuado el horario de atencion del
consultorio de vacunacion y por ultimo el 86,0% de las madres dicen que a veces
reciben una adecuada orientacion de la enfermera antes de vacunar a su hijo.
Estos resultados resalta el rol de las enfermeras al recibir a las madres mediante
un trato amable, humano y con una comunicacion asertiva y efectiva la que debe
asumir las enfermeras frente a una poblacion vulnerable. La vacunacion es un
acto primordial para favorecer la salud colectiva potenciando la salud de la

humanidad Yy erradicando las enfermedades como (viruela, sarampion y polio).

Nola Pender nos dice que el cuidado enfermero debe estar centrado en el
mejoramiento de la salud y la generacion de conductas que previenen la
enfermedad, en ese sentido se debe considerar al educar a las madres las
condiciones culturales, sociales y econdmicos para lograr la meta de vacunar a

todos los nifios menores de 5 afos.
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V. Conclusiones

Primera: De acuerdo a los resultados se encontro que los factores intervinientes
se relacionan de manera directa con el cumplimiento del calendario de
vacunacion esto de acuerdo a los resultados de la Rho de Spearman, con un

resultado moderado del 0.650.

Segunda: Asimismo segun la Rho de Spearman de 0.671 significante al 0.024
se encontré que existe relacion entre el factor social y el cumplimiento del

esquema de vacunacion en las madres de nifios menores de 5 afios.

Tercera: De igual manera se encontro que el factor econdémico se relaciona de
manera directa y positiva, con el cumplimiento del esquema de vacunacion
segun el resultado de la Rho de Spearman que presento un resultado del 0.622

significante al 0.0037.

Cuarta: En cuanto a el factor cultural se hall6 que se relacion con el cumplimiento
del esquema de vacunacion, segun el resultado de la Rho de Spearman de 0.548
significante al 0.041 siendo menor que el 0.01, aceptandose la hipotesis alterna

y rechazandose la nula.

Quinta: finalmente se encontré que el factor institucional se relacion6 con el
cumplimiento del calendario de vacunacion segun el resultado de correlacion de
0.620 significante al 0.028.
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VI. RECOMENDACIONES

Primera: Se recomienda al director encargado del centro de salud en conjunto
con el servicio de enfermeria desarrollar talleres educativos para las madres de
enfermeria donde se concientice la importancia de la vacunacion en su nifio y

las consecuencias en la salud de sus hijos de incumplir con ello.

Segunda: Se recomienda a los profesionales de enfermeria capacitarse en
métodos y estrategias de ensefianza para reforzar e incrementar el aspecto

cultural de las madres que acuden a Estrategia Nacional de Inmunizaciones.

Tercera: Se recomienda a los profesionales de enfermeria realizar visitas
domiciliarias para educar a la madre y a la familia sobre los diferentes beneficios
de las vacunas y su relacion con el desarrollo y crecimiento de su nifio, asi como

los beneficios econémicos que eso contrae.

Cuarto: Se recomienda al director encargado que en conjunto con el personal
de enfermeria del servicio de inmunizaciones realicen el barrido de vacunacion
en el pueblo de Yorongos y sus caserios para que haya un aumento de
cumplimiento del calendario de vacunacion.
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