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RESUMEN

Objetivo. “Determinar el nivel de conocimiento y actitud de las madres sobre
inmunizaciones en niflos menores de 5 afios en un establecimiento de salud, 2023”, la
poblacion estara constituida por 100 madres de familia que tengan hijos menores de 5 afios
y acudan al centro de salud. Muestra sera de 80, Disefio Metodologico: El tipo de
investigacion sera basica. Disefio no experimental de tipo observacional de corte transversal
y de nivel descriptivo-correlacional. Instrumentos: Para evaluar la variable se utilizara el
cuestionario “nivel del conocimiento sobre inmunizaciéon”, elaborado por Beltran J y Rojas
J en el 2020, el valor de Alfa de Cronbach fue mediante una prueba piloto de 20 y para 13
items fue de 0.830>0.75 y Para evaluar el cuestionario “actitudes sobre inmunizaciones” que
fue elaborado por Florencio M. en el 2017, la confiabilidad se obtuvo mediante la prueba de
Alpha de Cronbach obteniendo un valor de 0.860 asumiendo que el instrumento es confiable
y por tanto procede su aplicacion. La técnica de recoleccion de datos sera la encuesta.
Procesamiento estadistico y analisis de datos se realizara mediante técnicas descriptivas y
frecuencias expresadas en porcentaje y Los datos obtenidos seran analizados
estadisticamente segliin la distribucion mediante pruebas estadisticas paramétricas o no

paramétrica.

Palabras claves: “Nivel de conocimiento, Inmunizaciones, Actitud, Madres”



Abstract

Objective. "Determine the level of knowledge and attitude of mothers about immunizations
in children under 5 years of age in a health facility, 2023", the population will be made up
of 100 family mothers who have children under 5 years of age and attend the center of health.
Sample will be 80, Methodological Design: The type of research will be basic. Non-
experimental cross-sectional observational design and descriptive-correlational level.
Instruments: To evaluate the wvariable, the questionnaire "level of knowledge about
immunization" will be used, prepared by Beltran J and Rojas J in 2020, the value of
Cronbach's Alpha was through a pilot test of 20 and for 13 items it was 0.830> 0.75 and To
evaluate the questionnaire "attitudes about immunizations" that was prepared by Florencio
M. in 2017, the reliability was obtained through the Cronbach's Alpha test, obtaining a value
of 0.860 assuming that the instrument is reliable and therefore its application proceeds. . The
data collection technique will be the survey. Statistical processing and data analysis will be
carried out using descriptive techniques and frequencies expressed as a percentage and The
data obtained will be statistically analyzed according to the distribution by means of

parametric or non-parametric statistical tests.

Keywords: "Level of knowledge, Immunizations, Attitude, Mothers”
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1. EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

A nivel mundial, las vacunas en edad infantil son tomadas a manera de prevencion
para combatir diferentes enfermedades, esta seria mas eficaz si completaran sus dosis, en
caso primario la vacunacion ha demostrado que el porcentaje de tasa de mortalidad en el
mundo ha disminuido; a través del uso de vacunas se lograr disminuir la incidencia de
ciertas enfermedades, también se ha reducido la preocupacion de las personas por las

enfermedades y captando la atencion en los efectos secundarios de las vacunas (1).

Se ha observado que los planes de vacunacion infantil incompletos son un problema
preocupante, que estad concerniente con muchos factores, entre los cuales se halla el inicio
tardio, el estado socioeconomico de la madre, la informacion insuficiente respecto a las
vacunas y la falta de acciones e informacion de seguimiento. Actitud de los padres también
se destaca la negativa a vacunar, producto de una informacion insuficiente, lo que afecta

gravemente a la baja tasa de vacunacion (2).

Segiun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), La tasa de cobertura de
vacunacion mundial se ha estabilizado en 86%. A pesar de esta persistencia, la totalidad de
lactantes con esquemas de vacunacion incompletos tiende a equivaler a 19,4 millones y el
niamero de infantes menores de 5 afios que mueren por enfermedades inmunizadas
prevenibles es de 1,5 millones cada afio. El miedo a las vacunas y la desinformacion de la
madre sobre las vacunas dara como resultado una experiencia de vacunacion subdptima tanto

para el nifio como para los padres, lo que a veces empeora la salud del nifio y conduce al
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rechazo de la conducta de vacunacion. ha provocado una disminucion de la cobertura de
vacunacion, lo que ha provocado brotes de enfermedades prevenibles. Es por ello que la
Organizacion Mundial de la Salud recomienda difundir y promover el conocimiento sobre

las vacunas entre la poblacion (3).

Fondo de las Naciones Unidas para la infancia (UNICEF) indica que la inmunizacién
puede salvar de 2 a 3 millones de vidas cada afio; En cuanto a los infantes, tras ser
inmunizados segin el calendario de vacunacion, mostrardn una mayor inmunidad a
determinadas enfermedades, lo que también destaca en el afio 2017, no recibieron la vacuna
contra el sarampion alrededor de 169 millones de infantes. Asimismo, se mencion6 que el
nimero de nifios no vacunados contra el sarampion aumenté en 14, lo que aumento la

incidencia del sarampion en muchos paises del mundo (4).

Ademas en Latinoamérica llega a contar con una gran variabilidad en cuanto a la
cobertura de vacunas respecto a la tuberculosis, alcanzando una representacion del 93.00%
para el periodo anual 2018; mientras que, la cobertura fue del 76.00% para el caso del

tétanos, ferina y difteria (5).

Por otro lado, en Ecuador; un estudio efectuado en el Centro De Salud Tarqui se ha
valorado que el 72.40% de los participantes han contado con una actitud positiva en cuanto
a la practica de inmunizacion adecuada. Mientras que, la poblacion infantil ha sido una de

las mas afectadas como consecuencia de la carente responsabilidad de los padres (6).

A nivel nacional el Ministerio de Salud (MINSA) ha brindado cobertura en lo que
respecta a zonas de interior y mas remotas del pais, con el objetivo de vacunar al mayor
numero de nifios contra 26 enfermedades infecciosas. Ademas, también realiza visitas
domiciliarias para monitorear la prevencion de enfermedades como la anemia, y adopta

planes y politicas de alimentacion saludable. También se menciona que en 2018 la tasa de
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cobertura de vacunacion de la poblacion menor de 12 afios fue de 80,9%, un 2% mas que en

2017. Ademas, la tasa de cobertura de vacunacion de 85,2% fue vacuna anti neumococo (7).

Segun Encuesta Nacional y Demografica y de Salud Familiar (ENDES) 2019, La tasa
de cobertura de vacunacion para infantes menores de 1 afio equivale a 89%. A nivel regional
en la provincia de Lima, la tasa de cobertura de vacunacién de menores de 12 afios es del
80,6%. Sin embargo, la OMS recomienda que la tasa de cobertura de vacunacion de los nifios
que deben ser protegidos alcance el 95%, porcentajes por debajo del establecido se

consideran insuficientes y deben adoptarse estrategias para incrementarlos (8).

Manchay ha sido uno de los escenarios de las campafias de vacunacion hacia menores
de 5 afios , en donde mayor énfasis se ha tenido, entendiendo que los grupos encargados de
ello han tocado puerta por puerta de cada uno de los habitantes, con la finalidad de poder

establecer un trabajo eficaz en cuanto a estrategias de inmunizacion (9).

En el articulo perteneciente a Arellan se hallé que lagunas madres que asisten al
Centro de Salud Rural de Lima no accedieron a vacunar a sus hijos por sus costumbres,
conocimiento de las vacunas, su comportamiento y ciertos factores. Después del analisis, el
58% de ellos tiene un conocimiento moderado de las vacunas, mientras que el 52,1% se
opone. Las personas de este grupo tienen un conocimiento moderado de las vacunas. Con
estos datos, es posible mejorar las intervenciones de educacion sobre inmunizacion y brindar

a las madres informacion mas directa y accesible (10).

Es a través de este analisis de relacion con el presente tema, llegamos a la formulacion

del problema;
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1.2 Formulacion del problema
1.2.1 Problema general
(Cual es la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y actitud de las madres

sobre inmunizaciones en nifios menores de 5 afios en un establecimiento de salud, 2023?

1.2.2 Problemas especificos
(Cual es la relacion que existe entre el nivel de conocimiento en su dimension
esquema de vacunas y actitud de las madres sobre inmunizaciones en nifios menores de 5

afios en un establecimiento de salud, 2023?

(Cual es la relacion que existe entre el nivel de conocimiento en su dimension
importancia de las vacunas y actitud de las madres sobre inmunizaciones en nifios menores

de 5 afios en un establecimiento de salud, 2023?

(Cual es la relacion que existe entre el nivel de conocimiento en su dimension
efectos adversos y actitud de las madres sobre inmunizaciones en nifios menores de 5 afios

en un establecimiento de salud, 20237

1.3 Objetivos de la investigacion
1.3.1 Objetivo general
Determinar el nivel de conocimiento y actitud de las madres sobre inmunizaciones

en nifios menores de 5 afios en un establecimiento de salud, 2023

1.3.2. Objetivos especificos
Identificar el nivel de conocimiento en su dimension esquema de vacunas y actitud

de las madres sobre inmunizaciones en nifios menores de 5 afios

Identificar el nivel de conocimiento en su dimension importancia de las vacunas y

actitud de las madres sobre inmunizaciones en nifios menores de 5 afios.
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Identificar el nivel de conocimiento en su dimension efectos adversos y actitud de

las madres sobre inmunizaciones en nifios menores de 5 afios.

1.4 Justificacion de la investigacion

1.4.1 Tedrica

La teoria referente al autocuidado perteneciente a Dorotea Orem tiende a estar
estimada como el punto inicial el mismo que describe a la enfermera en que debe centralizar
esfuerzos, hacia lo que refiere el desarrollo de sus funciones en un centro de salud en
particular, cuya finalidad esta orientada en proporcionar una atencion 6ptima a los pacientes.
En base a lo mencionado, es que se halla se representado el proceso de vacunacion y
enfermedades. Ademas, cabe reconocer la importancia del autocuidado en relacion a la toma

de decisiones y poder prevenir cualquier prevalencia de enfermedad.

A través de esta investigacion se puede colmar la brecha entre estas dos variables de
investigacion, para lo cual se utilizan las bases de conocimiento de diferentes universidades

para recolectar informacion que permita comprender el comportamiento de las variables.

Asimismo, los profesionales y autoridades de enfermeria se percataran de la
importancia de mejorar las estrategias utilizadas para preparar a las madres en cuanto a
inmunizacion y el cumplimiento de las vacunas, en beneficio de las familias y la sociedad,

y para un mejor control y prevencion de la poblacion infantil. enfermedad.

1.4.2 Metodoldgica
Es importante comprender los aportes diferentes, planes y demas beneficios respecto
las estrategias de salud para prevenir diversas enfermedades acrecentando el conocimiento
y las actitudes de las madres llevando a su nifio al centro de salud para que reciban una

correcta inmunizacion.
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La realizacion de esta investigacion ayudard a formular informacion relevante de
manera mas fluida y efectiva, de tal modo que proporcionara datos para las madres tengan

nocion referente a la inmunizacion en menores de 5 anos.

El aporte metodologico exhibird un enfoque cuantitativo, no experimental de tipo
descriptivo, correlacional, cuyo corte serd transversal, accediendo a evidenciar la semejanza
existente entre ambas variables, por lo cual el instrumento que se aplicara para la primera
variable sera el cuestionario de actitudes referente a inmunizaciones, el mismo que fue
efectuado por Florencio M. en el 2017, mientras que, el cuestionario para evaluar la segunda
variable respecto al conocimiento sobre inmunizacion, el mismo que, efectuado por Beltran

Jy Rojas J en el 2020

1.4.3 Practica
Asimismo, se cuenta con una justificacion practica ya que los datos recolectados enla
investigacion contribuiran para el desarrollo de futuros estudios, también se puede conocer
el grado de relacion entre las variables, conocer la gravedad del problema, y sobre esta base,
recomendar estrategias o métodos para atender el problema, poblacion infantil sana y

mejorar el sistema inmunologico en el servicio prestado en las circunstancias.

Ademas, la relevancia de este estudio surgio dado que accedera a la enfermera de
inmunizaciones el poder trabajar de forma conjunta con el drea de promocion de salud, con
la intencidn de crear programas educativos y que ademas concienticen respeto a la salud, los
mismos que seran encaminados hacia padres de familia y/o poblaciones vulnerables,
proporcionandoles informaciéon actualizada en la mira que estos puedan acrecentar sus
conocimientos y logren optimizar sus actitudes respecto a teas concernientes a la
inmunizacion, aumentado la responsabilidad y con ello lo que refiere a la autodeterminacion

frente al cuidado de los menores, logrando disipar temores y mitos refrentes a las vacunas,
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igualmente accederd a mejorar la desercion en el area, advirtiendo la presencia de
enfermedades inmunoprevenibles, consiguiendo infantes protegidos con su buen

crecimiento y desarrollo.

1.5 Delimitaciones de la investigacion

1.5.1. Temporal
Los datos seran apreciados para la efectuacion del estudio y sera presentado dentro

del periodo 2023.

1.5.2. Espacial:
La investigacion se efectuara en un establecimiento de salud, para ello se solicitara
el permiso del personal encargado del establecimiento para llevar a cabo la presente

investigacion.

1.5.3. Poblacion o unidad de analisis

Estara constituida por madres que tengan hijos menores de 5 afios.

2. CAPITULO: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes

A nivel Internacional:

Valero y Ugalde (11) ,2020, Cuenca, buscaron “valorar el nivel de actitudes,
practicas y conocimientos de las madres en cuanto a la nutriciéon e inmunizaciéon en menores
de 2 afios” La metodologia exhibi6é un estudio descriptivo, cuantitativo, donde el tamafio
muestral constituido por 128 madres, y se les destind un cuestionario para conseguir datos.
Los resultados pusieron en exposicion que el crecimiento de los tipos ha dependido de la
preocupacion de la madre y el conocimiento, concluyendo que estas han tenido en términos

de la practica y cuidado infantil.
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En el estudio ha ofrecido un contexto regular y se relacionan con las actitudes de las madres
ya que depende los afios y nivel de instruccion es posible mejorar las estrategias para la

preparacion de las madres (11).

Matta et al. (12), 2020, Libano, establecieron “estudiar los conocimientos, practicas
y actitudes en cuanto a la vacunacion dentro del ambito infantil por parte de los padres” su
metodologia ostentd un estudio transversal, cuyo tamafio muestral constituido 768 padres.
Los resultados sefialaron el carente conocimiento del 41.40% de los participantes, habiendo

concluido con el refuerzo de la importancia en términos de estrategia de capacitacion.

La actitud en esta investigacion resulto relevante en relacion con los conocimientos y la

practica en referencia con el cuidado de los padres hacia los menores (12)

Caizaluisa et al. (13) ,2020, quienes realizaron una investigacion donde se plantearon
como objetivo” examinar los conocimientos, creencias, actitudes y/o practicas las mismas
que originan el retraso e incumplimiento respecto a la vacunacion en infantes ”, el estudio
fue cualitativo, el tamafio muestral integrado por 100 madres, se emple6 el cuestionario para
obtener datos. Los resultados mostraron sefialaron que la actividad laboral de los padres
incide en lo que refiere al cumplimiento de vacunas (p<0,05). Referente a la semejanza del
sexo, son las nifias quienes mejor cumplen con el esquema (p=0.007), asimismo, los padres
solteros p=0.007, de Kramer 0.35), que los infantes lloren y se espanten (p=0.00). El estudio
concluyo que, el previo conocimiento referente a los efectos vacunales y las enfermedades

de vacunas protegen fue de (p=0.00).

En esta investigacion resalta que las madres que asisten al centro de salud logran captar los
conocimientos que los profesionales de salud dan a conocer evidenciandose en el

cumplimiento de inmunizar a sus menores hijos (13).
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A nivel Nacional:

Regalado (14), 2018, Perti, tuvo como objetivo” Encontrar el conocimientos y
actitudes de madres sobre vacunas, con menores de Safios”, exhibié una metodologia
descriptiva correlacional, cuya muestra compuesta por 100, donde se trabajé con el
cuestionario para conseguir datos. Los resultados revelaron que, el 58% de madres mostrd
un conocimiento medio, ademas el 51% reflejo una desfavorable actitud. Se concluyd que

las variables mantuvieron una influencia positiva.

En este estudio sobresale la variable conocimiento ya que se evidencia en sus resultados
obtenidos por el investigador ddndose a conocer que las madres mientras obtengan mas
conocimientos sobre la importancia de inmunizaciones, se sentiran crecidamente satisfechas

y confiadas para vacunar a sus menores hijos (14).

Condori et al. (15), 2021, En su trabajo de “Conocimientos y actitudes sobre
inmunizacion en madres de infantes, Lima, 20217, cuyo objetivo de examinar la semejanza
entre el conocimiento y las actitudes respecto a la inmunizacién en madres de infantes, 2021.
Ostent6 una metodologia aplicada, experimental, correlacional descriptivo, el tamafio
muestral integrado por 100 madres y se trabajo con una encuesta para adquirir datos. Los
resultados indicaron que, el 26 % presentan un bajo nivel de conocimientos respecto a las
inmunizaciones. Conclusion: Si hay semejanza entre ambas variables con valor correlacional

de 0.654 y valor de significancia de p=0.000.

En esta investigacion en su mayoria, las madres exhibieron una mala actitud en lo que refiere
a la importancia sobre la vacunacion, mientras que, el conocimiento medio que presentan,

lo cual refleja la importancia del cumplimiento respecto al calendario de vacunacion (15)

Melo (16), 2020, en su investigacion definié como objetivo estudiar la semejanza

entre el “Conocimiento y actitudes sobre inmunizaciones en madres con infantes menores
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de 5 afios”; el tamafio muestral constituido por 60 madres. Los resultados reflejaron que, el
3% de las progenitoras presentan un bajo conocimiento y el 97% un nivel medio, en
referencia actitud sobre las inmunizaciones se hall6 que, el 88% revelaron tener una actitud

desfavorable, mientras que, un 12% una actitud favorable.

En este estudio resalta que en ambas variables que se aplicaron obtuvieron un resultado
propicio para conocimientos, mientras la variable actitud resalta que muchas madres de
familia no toman en cuenta el bienestar de sus menores hijos al no tener una actitud favorable

poniendo en practica los conocimientos compartidos por la enfermera de inmunizacion (16)

2.2 Base Teoricas

Variable conocimiento

El conocimiento respecto a las inmunizaciones representa un conjunto de ideas,
conceptos, asi como toda informaciéon que la madre adquiere posterior a que adquiera
informacion referente a la inmunizacion por parte del personal de salud, asi como
informacion sobre la funcion, efectos vacunales, tipos y sobre todo semejante a desmentir
los mistos que existentes respecto a estas. Asimismo, el cumplimiento del esquema de
vacunacion tiende a depender sobre los conocimientos de la madre, dado que ella es quien

elige si su infante deber ser o no inmunizado, en la mira que este prevenga enfermedades

(17).

Se define como la asociacion de ideas, indagacion y nociones generados por la madre
a través de su experiencia, y también se obtiene a través de la informacion que brindan los

profesionales de la salud en la educacion sobre inmunizacion (18).

También se dice que esta es la informacion que tiene la madre sobre la inmunizacion,

incluida su funcion, tipo de existencia y qué enfermedades prevenir.
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En (MINSA) segin R.M. N° 719-2018, han manifestado que el esquema de
vacunacion nacional ha contado con la necesidad de hacer prevalecer la salud publica en los
menores de diferentes periodos anuales, considerando con ello la inclusién de vacunas en

contra de la Hepatitis B, BCG, entre otras (19).

En lo que a ellos respecta, Ocsa et al (20), mencionaron que esta es una conexion
relacionada con la inmunizacion en la vida de la madre, que puede cumplir con los deberes
de su madre de manera mas satisfactoria y participar activamente en cualquier actividad, la

misma que este orientada a la salud de los nifos.

Por otro lado, el término conocimiento puede entenderse como la capacidad de la

madre para comprender y razonar sobre la naturaleza y calidad de la vacuna.

Teoria de Inmunizacion

De manera similar, algunas personas mencionaron que la inmunizacion tiene el
beneficio de mejorar las defensas del cuerpo contra virus y/o bacterias. Ademas, la
inmunidad representa la capacidad del cuerpo para resistir enfermedades, donde esta defensa
tiende a ser originada por el cuerpo y también puede ser proporcionada por las vacunas.
También se considera un proceso de prevencion de enfermedades, pero también puede tener

el mismo significado que las vacunas, que usan vacunas para prevenir enfermedades.

Dimensiones

Conocimiento sobre el efecto de las vacunas: En cuanto al nivel de conocimiento
sobre inmunidad, este conocimiento estd armado y al mismo tiempo ha sido revisado
nuevamente, con el paso del tiempo esta investigacion aporta nuevos datos para que la

comprension se convierta en una realidad. Asimismo, el conocimiento presenta las
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cualidades que seres humanos poseen. Las personas tienen la capacidad de pensar y/o

réconocer.

En conocimiento existen los siguientes:

Conocimiento Empirico a partir de lo que se puede observar directamente en su propia
experiencia referente al medio natural, donde este suele expresar a través de los sentidos, asi
como también se divisa la realidad, mientras que, el conocimiento empirico teien presente
lo que respecta a las categorias de pensamientos y/o teorias que se perciben con la intencion

de explicarlo y sacar conclusiones

Conocimiento Religioso esto se trata de creencias y conocimientos sobre creencias. No
puede ser probada ni falsificada. No suele tener una ldgica no probada. Sin embargo, suele
estar influenciada por las personas, lo que les ayuda a confiar en que pueden actuar de esta

forma (21).

Conocimiento Intuitivo relaciona con la experiencia, pensamientos y sentimientos de los
humanos que lo utilizan en su vida diaria, y asi mismo, les permite conectarse con todo lo
que les rodea, no existe informacion objetiva que especifique el conocimiento de esta

manecra.

Conocimiento en Madres, tienden a elegir todos los datos mas importantes para ayudarlos
a tomar decisiones, al igual que adquieren habilidades y conocimientos de informacion

cientifica y practica (22).

Conocimiento sobre las Vacunas: como preparaciones destinadas a generar inmunidad
frente a diversas enfermedades, asi como llegar a estimular la produccion de anticuerpos.
Asimismo, representan sustancias biologicas, las mismas que estan compuestas por virus, y

su método de administracion viene a estar representado por la inyeccion, algunos de los
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cuales se administran por via nasal u oral. Esto es muy importante para que las madres

comprendan la vacuna y consideren la vacuna que se utilizara en su hijo mas pequefio (23).

Tipos de inmunizacion

Segun Escobedo et al. (24) refieren que son los siguientes:

Pasiva natural: Se ha buscado la proteccion del menor antes de nacer, en cuanto a la
posibilidad de que la progenitora le ofrezca anticuerpos preparados para determinadas

enfermedades.

Pasiva artificial: Ha estado relacionado con la administracion de los anticuerpos en

cuanto al consumo de farmacos y potenciar el sistema inmune.

Activa natural: Tiende a estar ocasionada por el mismo cuerpo del sujeto, al oponer
resistencia hacia lo que refiere a la prevalencia de dolencia, siendo caracteristico de cada

individuo.

Activa adquirida: Es consecuencia de la aplicacion de una vacuna para reforzar al

sistema inmune.

La inmunidad es producir defensas bioldgicas y anticuerpos y su papel en la
inmunidad, su funcion principal es preservar contra ataques provenientes de extrafios

patogenos.

La inmunizacion pasiva produce anticuerpos en el cuerpo de otra persona, mientras
que, la inmunizacion activa implica el uso del cuerpo como una vacuna producida por una
respuesta inmune (25). Si bien es bien sabido que la inmunizaciéon puede prevenir
enfermedades, al vacunar a los humanos segun las etapas de su vida, estar protegido evitara

la muerte y el sufrimiento y salvara vidas.
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Teoria de enfermeria de Madeleine Lininger

También en lo que refiere en su teoria referente a la asociacion con el
multiculturalismo, donde provoca lo que significa la necesidad de iniciar de varias culturas.
Asimismo, desigualar respecto a lo que los individuos piensan de forma individuo, en

referencia con el cuidado de la salud.

Frente a ello, los servicios de salud referente al cuidado infantil, las madres
representan un rol crucial en lo que respecta al cuidado de sus hijos, por lo que estas practicas

llegan a estar influenciadas por medio de su nocién y/o cultura popular (26).

Actitudes sobre inmunizacion

Importancia de las actitudes sobre inmunizacion

En cuanto a las actitudes hacia la inmunizacion, se mencion6 que estas son relevantes,
porque adoptar o seguir estos procedimientos puede prevenir diversas enfermedades que
fueron fatales en el pasado (27).

Asimismo, referente a la literatura sobre la tematica, las actitudes suelen surgir de
una serie de comportamientos, cultura y/o aspectos sociales, los mismos que tienden a formar
parte de la vida de una madre, que ademds generan afectaciones sobre cada decision que
toma y sobre las que guardan semejanza con su salud. Asimismo, madre e hijo, ya que, a
pesar de adquirir la informacion oportuna, asi como conciencia respecto a la importancia de
la inmunidad, esta suele depender de la positiva actitud que la madre tenga frente a la
prevencion de enfermedades, las mismas que, pueden ocasionar afectaciones sobre el
desarrollo y/o crecimiento de un infante.

Dimensiones:

Dimension de plan de vacunacion pronunciado por el MINSA frente a la totalidad

de organismos nacionales de salud, como trabajadora de salud e igualmente como madre de
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un nifio, tiene la importancia de la vacunacion y la prevencion de enfermedades. Asimismo,
la OMS afirmé que anualmente mas de 2,5 millones de personas evaden la muerte por medio
de las vacunas. El estado proporciona vacunas gratuitas y llegan a los ciudadanos a través

de planes tragicos.

Calendario de vacunacion para recién nacidos (0-28 dias), pero igual o superior a
2000 gramos. Si no lo vacuné de 1 a 5 afios antes de que se descartara su infeccion
tuberculosa. Efectos después de la vacunacion: A los pocos dias de la vacunacion, pueden
aparecer granos en el lugar de la inyeccion, que iran desapareciendo gradualmente en los
proximos dias, reemplazados por una lesion pequefia, la misma que puede llenarse de pus,
posteriormente se seca y se desprenden costras. Asimismo, tiene a formarse como una

cicatriz en el hombro derecho.

Contraindicaciones - RN con peso inferior a 2000 gr, - Enfermedades infecciosas
(varicela, sarampion). Frente a ello, se toma en consideracion que su recuperacion tiende a
ser en un mes, posterior a ello recién puede ser vacunado. Asimismo, reacciones en el area

aplicada, ademas proporciona inmunodeficiencia.

Teoria de enfermeria de Nola Pender

El modelo de promocion de salud accede a integrar los métodos de enfermeria frente a
las conductas de salud de los individuos, ademads constituye una guia respecto a la indagacion
de los procesos de biopsicosociales complejos, los mismos que motivan a la persona a
efectuar conductas orientadas a optimizar la salud, asimismo, el personal de enfermeria
tiende a emplear este modelo como herramientas las cuales estan enfocadas a promover las

actitudes, motivaciones y/o acciones de los individuos (28).

2.3 Hipotesis

Hipotesis General
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Hi: El nivel de conocimiento tiene relacion con la actitud de las madres sobre

inmunizaciones en niflos menores de 5 afios en un establecimiento de salud, 2023

Ho: El nivel de conocimiento no tiene relacion con la actitud de las madres sobre

inmunizaciones en nifios menores de 5 afios en un establecimiento de salud, 2023

Hipotesis especifica

Existe relacion entre el nivel de conocimiento en su dimension esquema de vacunas
y actitud de las madres sobre inmunizaciones en nifios menores de 5 afios en un

establecimiento de salud, 2023.

Existe relacion entre el nivel de conocimiento en su dimension importancia de las
vacunas y actitud de las madres sobre inmunizaciones en nifilos menores de 5 afios en un

establecimiento de salud, 2023.

Existe relacion entre el nivel de conocimiento en su dimension efectos adversos y
actitud de las madres sobre inmunizaciones en nifilos menores de 5 afios en un

establecimiento de salud, 2023.

3. CAPITULO: METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion
El presente estudio sera hipotético deductivo ofreciendo conjeturas generales, a partir

de condiciones particulares sobre las que se desarrolla un estudio (29).

La metodologia empleada sera descriptiva, porque se podra valorar las variables tal como se

presentan

X¥> Y

27



3.2. Enfoque de la investigacion
Sera a través del enfoque cuantitativo, dado que las variables tendran una medicion

mediante sus dimensiones en conjunto con los indicadores (30).

3.3. Tipo de investigacion
La investigacion sera de tipo basica, generando la prevalencia de conocimiento

cientifico en el estudio (31).

3.4. Diseiio de la investigacion

El estudio sera de disefio no experimental de tipo observacional, cuyo corte sera
transversal, con un nivel descriptivo-correlacional, evitando modificar la realidad de

investigacion (32).

3.5. Poblacién, muestra y muestreo

a. Poblacion

Se detalla la poblacion infinita son 100 Madres con hijos menores de 5 afios, los cuales
presentan determinadas particularidades demograficas, de la mismas que se adquieren la
muestra en un estudio epidemioldgico, a la cual requiere extrapolar los resultados referentes

al estudio (33).

b. Muestra

El tamafio de la muestra serd conformado por 80 Madres con hijos menores de 5 afios, las

cuales acudan al centro de salud (34).

c. Muestreo

En esta investigacion se utilizara el muestreo no probabilistico por conveniencia dado que

se seleccionara a las 80 madres que participaran en el estudio.
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N= 100 madres.
Muestra: 80 madres
d. Criterios de inclusion y exclusion

% Criterios de inclusion

e Madres que acudan regularmente al centro de salud con sus hijos menores de 5 afios.

e Madres con hijos menores de 5 afios con aceptacion de formar parte del estudio

% Criterios de exclusion

e Madres que no acudan regularmente al centro de salud con sus hijos menores de 5

anos.

e Madres que tengan hijos menores de 5 afios y que padezcan de alguna alteracion

mental o cognitiva.
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3.6. Variables y operacionalizacion

Operacionalizacion de las variables

ad Escala
1ci6 oy . . Escalade 7 v
Variable ?oiigg;f; g);ﬁ::lc’gggl Dimensiones Indicadores N.°deitems o o Eﬂ:)'::s‘z
rangos)
Aborda el Ha valorado el .. 1,2,3,4,5, Alto
grado  de grado de SC"“"C‘mlentge Concepto 6,7,8,9,10 (11 - 13)
comprension  conocimiento eneralidades Importancia
Nivel de que se ha que una madre & .
conocimiento llegado a llega a tener en sobre vacunas Vacuna segiin edad
en madres sobre tener acerca cuanto al
inmunizaciones de un proceso de Medio
determinado  inmunizacion (6-10)
elemento de de su hijo (37). Ordinal
analisis (35). Reacciones '
Conocimiento adversas 11,12,13 Bajo
sobre el efecto (0-5)
de las vacunas Contraindicacione
s
Cuidados
Actitudes en Ha  estado Se ha - Acciones
madres sobre basado en encontrado - Cumplimiento del Bueno
inmunizaciones  criterio y basado en el Actitud esquema de vacunacion 1,2,3,4,5,6 (45 -47)
accionar de comportamient conductual - informacioén
una persona o de un
respecto  al individuo

proceso  de

respecto a un
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inmunizacio

n (36).

determinado
elemento
conocido
valorado (38).

(o)

- Conocimientos
- creencias
- Emociones
- Sentimientos
Actitud
cognitiva
Actitud
afectiva

Medio
(32 -42)

Bajo
(19-31)
7,8,9,10,11,12

Ordinal

13,14,15,16
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

Para ambas variables se empleara la técnica de encuestas.

3.7.2. Descripcion de instrumentos

A). Instrumento de conocimiento
En cuanto a la variable nivel de conocimiento, se ha tomado como referencia a la
investigacion planteada por Beltran y Rojas durante el afio 2020, habiendo estado representada
por un total de 13 preguntas, considerando la siguiente disposicion por dimensiones:
generalidades (1 — 10) y efecto de las vacunas (11 — 13), en donde se ha considerado la escala

dicotomica, 0 incorrecto y 1 correcto (39).

B). Instrumento de actitudes

En cuanto a la variable actitudes, se ha tomado como referencia a la investigacion
planteada por Florencio durante el afio 2017, habiendo estado representada por un total de 19
preguntas, considerando la siguiente disposicion por dimensiones: conductual (1 — 6), cognitiva
(7—12) y afectiva (13 — 16), en donde se ha considerado la escala ordinal, 3 siempre, 2 a veces

y 1 nunca (40).

3.7.3. Validacion

Variable conocimiento

Se ha optado por la validacion por medio de jueces expertos, en cuanto a la estadistica

binominal, en donde una sigma inferior a 0.050 ha demostrado la existencia de validez (39).
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Variable actitudes

Se ha tomado como referencia al criterio de tres expertos, en donde una prueba binominal

ha expuesto la alta calidad de los cuestionamientos planteados (40).

3.7.4 Confiabilidad

Variable conocimiento
De acuerdo con el Alfa de Cronbach, se aplicé una prueba piloto hacia 20 individuos, en
un total de 13 items, en donde al obtener un valor de 0.830 y siendo superior a 0.75, se demostro

la alta confianza del instrumento (39).

Variable actitud

De acuerdo con el Alfa de Cronbach, se aplico una prueba piloto hacia 20 individuos, en
un total de 19 items, en donde al obtener un valor de 0.910 y siendo superior a 0.75, se demostro

la alta confianza del instrumento (40).

3.8 Plan de procesamiento y analisis de datos

Procedimiento de recoleccidon de datos

Se considerd la previa autorizacion del comité de ética de la Universidad Norbert Wiener,
entendiendo que estos ofrecerdn la posibilidad de proceder con la recoleccion de datos y su
posterior procesamiento mediante el programa SPSS V 26.00, en donde se tomara como
referencia la estadistica descriptiva para exponer la caracterizacion de las variables de andlisis;

asi como, el uso del chi cuadrado con la intencién de demostrar la correlacion entre estas.
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Procesamiento estadistico y analisis de datos

Para el procesamiento de la informacion y analisis de los datos:

- Se codificaran ambos cuestionarios.

- Seingresara las respuestas de los instrumentos a una base de datos.

- Se realizara el analisis estadistico haciendo uso del software estadistico SPSS V 26.00.

- Se expondra la estadistica descriptiva en cuanto a la valoracion de resultados en

porcentajes.

- Los datos obtenidos seran analizados estadisticamente segiin la distribucion mediante

pruebas estadisticas paramétricas o no paramétrica.

3.9 Aspectos éticos
- Autonomia: Cada participante evidenciara su participacion voluntaria para ofrecer la
informacion respecto al ambito de estudio de forma integra.
- No maleficencia: Se ha buscado generar un conocimiento nuevo, sin alterar el orden
natural de las cosas y evitar la afectacion de cualquier individuo.
- Justicia: Se contard con el trato justo en su totalidad de las madres participantes.
- Beneficencia: Cabe destacar que la investigacion contara con el potencial de poder

emplearse en diferentes escenarios de estudio.
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4 CAPITULO: ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1 Cronograma de actividades

Ao 2021-

ACTIVIDADES 2023

J| A
Ul G
L| O

=z
o
> 2
ekl g
<52
ZC
172
-
<Oz
mzmQE

Valoracion del problema

Revision documental

Problema de estudio

Desarrollo de objetivos

Justificacion de la
investigacion

Planteamiento de
limitaciones

Marco teodrico referencial

Exposicion de hipotesis

Planteamiento metodologico

Poblacion y muestra

Valoracidn de variables

Técnicas e instrumentos

Analisis de datos

Aspectos éticos

Aspectos administrativos

Normatividad Vancouver

Revision final

Aprobacion

Trabajo de campo

Fuente: Elaboracion propia

LEYENDA: Actividades cumplidas Actividades por cumplir
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4.2

Presupuesto

Tabla Presupuesto Detallado

Servicios | Computacion tipeo | Hoja 300 1.50 450
internet Horas 300 2.00 600
Encuadernacion Unidad | 04 20 80
Viaticos Unidad | 70 9 630
Movilidad Unidad | 190 4 769
Otros 200

Material

Papel bond Millar 01 28 28
Lapiceros Unidad | 08 1.00 8.00
archivadores Docena | 04 10 40
Memoria USB 1 01 30 30
Otros 100
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Tabla Presupuesto Global

N° ITEM Costo (S/.)

1 Servicios 2,729

2 Recursos materiales 206
Total presupuesto 2,935
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ANEXO 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMA

OBJETIVO

HIPOTESIS

VARIABLES

DISENO METODOLOGICO

GENERAL
(Cuadl es la relacion que
existe entre el nivel de
conocimiento y actitud
de las madres  sobre
Inmunizaciones en
nifios menores de 5 afios
en un establecimiento
de salud, 2022?

ESPECIFICOS
(Cuadl es la relacion que
existe entre el nivel de
conocimiento en su
dimension esquema de
vacunas y actitud de las
madres sobre
Inmunizaciones en

niflos menores de 5 afios

GENERAL
Determinar el nivel de
conocimiento y actitud de
las madres sobre
Inmunizaciones en nifos
menores de 5 anos en un
establecimiento de salud,

2022

ESPECIFICOS
Identificar el nivel de
conocimiento en su
dimension esquema de
vacunas y actitud de las
madres sobre

Inmunizaciones en nifos
menores de 5 afios en un
establecimiento de salud,

2022

GENERAL
H1: El nivel de
conocimiento tiene
relacion con la
actitud de las madres
sobre
inmunizaciones en

nifios menores de 5

anos en un
establecimiento de
salud, 2022
NULA

Ho: El nivel de
conocimiento no

tiene relacion con la
actitud de las madres
sobre

Inmunizaciones en

VI: Conocimiento

sobre inmunizaciones
(CSI)

Dimensiones:

D1: conocimiento de
generalidades sobre
vacunas

D2: conocimiento sobre
efecto de las vacunas
VD: Actitud sobre
inmunizaciones (ASI)
Dimensiones:

D1: Actitud conductual
D2: Actitud cognitiva

D3: Actitud afectiva

Tipo: Basica
Enfoque: cuantitativo
Método: deductivo
Diseiio: observacional,
descriptivo

Correlacional, transversal
Poblacion: 100 madres de familia
que tengan hijos menores de 5
afios que acudan al centro de
salud.

Tamafio de muestra: 80 madres
con hijos menores de 5 afios de
edad que acudan al centro de
salud.

Técnica: Encuesta
Instrumentos:

1.Cuestionario para evaluar el
de sobre

nivel conocimiento

vacunas
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en un establecimiento

de salud, 2022?

(Cuadl es la relacion que
existe entre el nivel de
conocimiento en su
dimensién importancia
de las vacunas y actitud
de las madres sobre
Inmunizaciones en
nifios menores de 5 afos
en un establecimiento

de salud, 2022?

(Cuadl es la relacion que
existe entre el nivel de
conocimiento en su
dimension efectos
adversos y actitud de las
madres sobre
Inmunizaciones en

niflos menores de 5 afios

Identificar el nivel de
conocimiento en su
dimension importancia de
las vacunas y actitud de las
madres sobre
iInmunizaciones en ninos
menores de 5 afnos en un

establecimiento de salud,

2022

Identificar el nivel de
conocimiento en su
dimension efectos adversos
y actitud de las madres
sobre inmunizaciones en
nifios menores de 5 afos en
un establecimiento de

salud, 2022.

nifos menores de 5
anos en un
establecimiento de
salud, 2022
ESPECIFICOS

- Existe
relacion entre el
nivel de
conocimiento en su
dimensiéon esquema
de vacunas y actitud
de las madres sobre
Inmunizaciones en
nifos menores de 5
afios en un
establecimiento de
salud, 2022.

- No existe
relacion entre el
nivel de
conocimiento en su

dimensiéon esquema

2. Cuestionario para

actitudes
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en un establecimiento

de salud, 2022?

de vacunas y actitud
de las madres sobre
iInmunizaciones en
nifios menores de 5
anos en un
establecimiento de

salud, 2022.
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ANEXO 2: INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

CUESTIONARIO PARA EVALUAR EL NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE
INMUNIZACIONES

El presente cuestionario tiene como objetivo determinar los conocimientos que usted tiene sobre
las vacunas. Los resultados solo serdn usados con fines de investigacion, es de caracter andnimo
y confidencial.

Instrucciones: Lea detenidamente y con mucha atencién las preguntas que a continuacion

se le presentan, tomese el tiempo que considere necesario, y luego marque con un aspa “X”

que crea conveniente.

DATOS GENERALES:
Edad:

a) 18 a 24 afios ()

b) 25 a 31 afios ()

c) 32 a 38 afios ()

d) 39 a mas afos ()
,Cuantos hijos tiene?
a) Solo uno ()

b) Mas de dos ()
c)Masde3 ()

Grado de instruccion
a) Superior ()

b) Secundaria ()

c¢) Primaria ()

d) Sin educacion ()
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L. ; Para usted qué es inmunizacion?
a) Procedimiento en el cual se admunistea
VilAminas.
b) Proceso que incrementa la resistencia a
¢) una enfermedad inmunoprevenible.
d) Minguna de las anteriores.

2. ;Para usted que es una vacuna?
a) Una vitamina que previene enfermedades.
b} Un preparado que sitve para prevenir
enfermedades.
¢) Un suplemento que evita enfermedades

3. ;Por qué son importantes las vacunas?

a) Hace que el nifio crezca fuerte v sano.

b) Protege al nifio de enfermedades.

¢) Hace que el mifio se desarrolle adecuadamente.

4. ;Cudndo un nifio estd protegido de una
enfermedad?

a. Cuando al mifie se le administra las
primeras dosis de una vacuna,

b. Cuando al mifie se le admimistra todas

las dosis de una vacuna.

c. Cuando el nifio estd en proceso de

recibir una vacuna.

5. jConsidera necesario gue el nifio
tenga sus vacunas completas?

a. i

b. Mo

¢. Tal vez

6. ;Qué vacunas recibe un recién
nacido?

a. Rotavirus y Pentavalente

b. Hepatitis B vy BCG.

¢. Neumococo y varicela,

7. (Cudl es el nidmero de vacunas gue
recibe su nifio a los dos meses?

a. dos
b. cinco
C. CUatho

8. jQué vacuna nueva se incorpord al
esquema de vacunacion en el 20187

a. Pentavalente

b. Varicela

c. Influenza

9. ; Hasta qué edad ¢l nifio debe recibir
Sus vacunas?

a. 5 afos

b. & afios.

¢ 4 afos 1] meses y 29 dias.

10, ;Qué enfermedad previene la vacuna de
Neumocoon?

a. Poliomielitis

b. Neumonias

¢. Vancela

11, ;Qué reacciones puede presentar el
nifio después de su vacunacion?

a. Falta de apetito.

b. Enrojecimiento, dolor y fiebre.

¢. Sarpullido v alergias.

12, ;OQué cuidados debe tener usted en la
zona de puncidn en su nifio después de la
vacunacidn?

a. Lo que indique la enfermera y colocar
compresas de agua fria

b. Sobar la zona donde le colocaron la vacuna.
¢. Colocar pomadas caseras

13. ; Cudndo considera usted que no se

le debe vacunar a su nifo?

a. Cuando el mifio llora mucho.

b. Cuando tiene tratarmiento con medicamentos
v'o fiebre.

<. Cuando el mfio no tiene hambre




CUESTIONARIO PARA EVALUAR LAS ACTITUDES SOBRE INMUNIZACIONES

El presente cuestionario tiene como objetivo determinar acerca de las actitudes que usted

tiene frente a las inmunizaciones.

Instrucciones: Leer cada pregunta y marcar con aspa (X) la alternativa que considere

correcta. Siempre (3) A veces (2) Nunca (1).

N°® | Items Siempre | A veces Nunca
Conductual
1 | Llevo a mi hijo a vacunar en la fecha establecida.
2 | Si tengo dudas pregunto sobre las molestias de las
vacunas
3 | Tomo en cuenta los comentarios negativos de mis vecinas
respecto a las vacunas
4 | Sugiero a otras madres que vacunen a sus hijos menores
5 | Estoy dispuesta a educarme sobre enfermedades que
estoy protegiendo a mi hijo con las vacunas
6 | Estoy dispuesta a seguir las indicaciones después que
vacunen a mi hijo.
Cognitiva
7 | Conozco de qué enfermedades estoy protegiendo a mi
hijo con las vacunas.
8 | Mi hijo se puede enfermar por la falta de vacunas.
9 | Conozco las reacciones adversas que podria tener mi hijo
al recibir la vacuna
10 | Creo que las vacunas producen mas dafio que salud a mi
hijo
11 | Creo en los comentarios negativos de mis vecinos
respecto a las vacunas.
12 | Creo que hay vacunas que pueden ocasionar problema de
salud en mi hijo
Afectiva
13 | Me desanima llevar a mi hijo a sus vacunas por el llanto
v dolor que le produce
14 | Me da miedo la reaccion que va tener mi hijo después que
le colocan sus vacunas
15 | Me preocupo cuando mis hijos no reciben sus vacunas a
tiempo
16 | Me gusta recibir informacion sobre las vacunas que
necesita mi hijo.
17 | Me preocupan las molestias que podria tener mi hijo por
recibir vacunas.
18 | Me desagrada que vacunen a mi hijo
19 | Me asusta que mi hijo tenga contacto con un nifio enfermo
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ANEXO 3.

CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO Acepto voluntariamente participar en este

estudio, comprendo que cosas pueden pasar si participo en el proyecto.

También entiendo que puedo decidir no participar, aunque ya haya

aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.

Recibiré una copia firmada de este consentimiento.

Nombre del participante
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