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RESUMEN

Objetivo: Determinar los factores que intervienen en el cumplimiento del
esquema de inmunizacion de madres en niflos menores de cinco afos en
el Centro de Salud Gustavo Lanatta Lujan, Lima — Norte 2019. Materiales
y métodos: Tuvo enfoque cuantitativo, descriptivo, disefio metodoldgico
de corte transversal. Se trabajé con una poblacion constituida por 71
madres con hijos menores de cinco afios quienes se atienden en el
servicio de inmunizaciones del establecimiento de salud, estas fueron
escogidas bajo puntos de inclusién y exclusion. La técnica que ha sido
utilizada fue la encuesta y como instrumento el cuestionario. Resultados:
Los factores que intervienen en el cumplimiento del esquema de
inmunizacion estdn ausentes 57% y presentes 43%. En cuanto a las
caracteristicas sociodemograficas de las madres el 52,8% tienen entre 18
a 29 afos, 66,7% tienen educacion secundaria, el 56,9% madres que se
dedican a la casa, 48,6% con un sueldo mensual entre 300 a 800 soles y
56,9% viven en viviendas compartidas. En cuanto al factor cognitivo estan
ausentes 68% y presentes 32%. En cuanto al factor institucional estan
presentes un 51% y ausentes 49%.Conclusiones: Los factores que
intervienen en el cumplimiento del esquema de inmunizacion estan
ausentes en las madres de nifios menores de cinco afios en el centro de

salud Gustavo Lanatta Lujan, Lima — Norte 2019.

Palabras claves: “Esquema de inmunizacion”, “vacunas”, “factores”,

“madres”.
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ABSTRACT

Objective: To determine the factors involved in compliance with the
immunization scheme of mothers in children under five years of age at the
Gustavo Lanatta Lujan Health Center, Lima - North 2019. Materials and
methods: It had a quantitative, descriptive approach, cross-sectional
methodological design. We worked with a population consisting of 71
mothers with children under five years of age who attend the immunization
service of the health facility, these were chosen under inclusion and
exclusion points. The technique that has been used was the survey and
as an instrument the questionnaire. Results: The factors involved in
compliance with the immunization schedule are absent 57% and present
43%. Regarding the sociodemographic characteristics of the mothers,
52.8% are between 18 and 29 years old, 66.7% have a secondary
education, 56.9% mothers who work at home, 48.6% with a monthly salary
Between 300 to 800 soles and 56.9% live in shared housing. As for the
cognitive factor, 68% are absent and 32% present. Regarding the
institutional factor, 51% are present and 49% are absent. Conclusions:
The factors involved in compliance with the immunization scheme are
absent in the mothers of children under five years of age at the Gustavo

Lanatta Lujan health center, Lime - North 2019.

” ” 13

Keywords: “Immunization scheme”, “vaccines”, “factors, mothers”.



I.INTRODUCCION

Segun la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) los biolégicos (vacunas)
previenen diversas enfermedades que pueden ocasionar la discapacidad de la
persona y en consecuencia la muerte, existen enfermedades que gracias a la
vacunacion se pueden prevenir, entre ellas tenemos a la difteria, el cancer
cervical, sarampion, hepatitis B, parotiditis, neumonia, poliomielitis y también
enfermedades que causan diarreas como el rotavirus, asi como la rubeola y la
enfermedad paralizante el tétanos. Es importante resaltar que en salud publica
no existe una intervencion que sea eficaz y a la misma vez segura, que a lo largo
de los afio ha generado diversos beneficios, como el ahorro de tratamientos en
casos de enfermedades, gracias a esta inversion se ha evitado que se produzca
entre dos y tres millones de muertes anualmente por difteria, sarampion, tétano
y tos ferina, sin embargo esto podria ser mucho mejor si hubiera una buena
cobertura en cuanto vacunas mundialmente, mejoraria y evitariamos otros 1,5
millones. En el afio 2018, el 86% de los nifios de todo el mundo fueron
vacunados, recibiendo las tres dosis, asi se evitd que podrian enfermarse y
provocarles discapacidades o peor aun la muerte, estos nifios fueron protegidos

contra la difteria, tos ferina (DTP3), tétano. (1)

En el siglo pasado, profesionales dedicados a la salud trabajaron con la
poblacion en especial con los padres, hicieron el esfuerzo para convencerlos y
explicarles la gran importancia de la vacunacion y lograr que la aceptaran. Afos
mas tarde debido a que ha mejorado el nivel educativo de la poblacién y a los
grandes avances, asi como la actualizacion de los programas de salud hacia la
madre y el nifio, se han podido alcanzar buena cobertura vacunal. Es
preocupante que en estos Ultimos afos se ha identificado en algunos grupos de
familias existe negacion o resistencia a que sus nifios reciban las vacunas; se
debe a la informacién errada, no cientifica que se encuentra en el internet y redes

sociales, asi como campafias de grupos anti — vacunas.(2)

Segun el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) en la
actualidad se han hallado alrededor de 7,7 millones de nifios que no han sido

vacunados se encuentran viviendo en situaciones humanitarias precarias, con
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mayor numero los nifios que viven en paises que se encuentran en guerra. Estos
nifios son los mas propensos a sufrir brotes de enfermedades tales como la
poliomielitis, sarampién, que pueden ocasionarle la muerte o generar alguna
discapacidad grave. A nivel mundial, existen enfermedades que causan las
muertes infantiles, entre las principales tenemos el sarampion, enfermedades
respiratorias, la diarrea y la malnutricion. Los paises que se encuentran en guerra
0 en estado de emergencia los efectos de estas enfermedades pueden ser peor.
Menos del 1% de la poblacidn infantil viven en ambientes de conflicto mueren al
adquirir el sarampion. Es preocupante ver que la cifra puede superar el 30% de
muerte infantil por sarampién, en nifios que viven en zonas de superpoblacion y
malnutricion donde es habitual, lo que ocasiona que los nifios sean mas
propensos a contraer enfermedades una de la causas es el hacinamiento, como

ausencia de servicios basicos. (3)

Segun El Instituto Nacional de Estadistica e Informatica (INEI) y la Encuesta
Demografica y de Salud Familiar (ENDES) las vacunas son aquellas sustancias
medicas cuya funcion es la proteccion contra enfermedades inmunoprevenibles
mediante la respuesta inmunoldgica en un ser vivo, la que genera la produccion
de los anticuerpos. Para que un nifio o nifia menor de 36 meses cuente con sus
vacunas basicas completas debe de tener una dosis de BCG, asi como una
contra sarampion, tres dosis de Pentavalente y tres contra la poliomielitis. En el
Peru en el primer trimestre del 2018 se evidencio que los menores de 36 meses
(76,2%) completaron las vacunas basicas para su edad; en cuanto al lugar de
residencia, el area urbana alcanzo la mayor cobertura (76,0%) y el area rural
(76,6%). Segun regidn natural en la sierra tres de cada cuatro nifias y nifios el
78,2 % de menores de cinco afios completaron las vacunas basicas segun edad.
A comparaciéon con el afio 2017, la region selva muestra una diferencia
significativa de 6,8 puntos en cuanto a la cobertura promedio de vacunas béasicas

de menores de 12 meses. (4)

El afio 2017 la Direccién de Redes Integradas de Salud Lima Norte (DIRIS Lima
Norte) tuvo como meta inmunizar a 42, 809 nifilos menores de doce meses, de
los cuales se protegié a 21,968 (51.3%). En cuanto a los distritos, el distrito de

San Martin de Porres cuya meta fue 8,653 nifios(as), lleg6é a proteger a 3,723
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nifios(as) (43.03%), el distrito protegié en mayor cantidad es el distrito de Ancon
con 745 niflos(as) (91.6%), seguido del distrito de Independencia inmunizando a
2,158 nifios(as) (63.1%), el que tiene menor porcentaje es el distrito de Puente
Piedra con solo 42%. (5)

En el 2018 una de las metas de la DIRIS Lima norte en inmunizaciones fue
proteger a 132,922 menores de 5 afios, se logré inmunizar a 61,378 nifios que
representan un 46.1 % de la poblacion asignada. En cuanto a los distritos, el que
mayor porcentaje vacuno fue el distrito de Ancén, inmunizando al 80.8 %, una
poblacién de 2 052 nifios y niflas, seguido del distrito de Independencia
protegiendo a 57.5% que representa a 6,196 ninos(as) menores de cinco anos,
el de menor porcentaje tenemos al distritito de Puente Piedra que solo llego a
proteger al 38.6%. El distrito San Martin de Porres cuya meta fue de 8,653
nifos(as), llegé a proteger a 43.03%, esto quiere decir que 3,723 nifios (a) fueron

protegidos. (5)

A nivel local; en el 2015 el Ministerio de Salud, la Estrategia Sanitaria de
Inmunizaciones reporto que hubo coberturas vacunales bajas al igual que el afio
anterior, esto quiere decir que existe probabilidad de que se puedan presentar
brotes de enfermedades prevenibles y que la poblacion infantil esta en riesgo,
pudiendo ocasionarles la muerte; a pesar que el equipo de salud realiza
seguimiento, evaluacion y monitoreo de las coberturas, existen diferentes
factores que ocasionan el no cumplimiento de la vacunacién por parte de las
madres de familia, entre ellos tenemos: Los factores culturales, personales e

institucionales; entre otros (6)

Para la OMS estos rechazos a las vacunas pueden ser causados por varios
factores, tales como las creencias o los mitos, la poca informacion, la
desconfianza de las madres hacia en los profesionales de salud, los costos, el
dificil acceso a los centros de salud por barreras geograficas, asi como la
influencia de los lideres de la comunidad.(7) A pesar de que se conocen los
beneficios que se tiene al cumplir correctamente con el esquema de
inmunizacion y la importancia que estas generan para los nifios(as), existen
factores que no permite que se tenga una continuidad en la inmunizacién como

son los factores personales, sociales y econémicos que evitan que la poblaciéon
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infantil este protegida contra enfermedades prevenibles. También tenemos el
factor cultural este factor es muy importante ya que la madre recibe opiniones
negativas ya sea por parte de familiares, amigas o de la comunidad, esto va a
generar miedo a que su nifilo pueda enfermarse, las complicaciones que pueda
presentar luego de vacunarlo, también puede llegar a pensar que su hijo podria
hasta morir al ser vacunado, estas opiniones genera desconfianza de iniciar o de

continuar con el calendario de vacunacioén, poniendo en riesgo a su hijo. (8)

Los factores son aquellos elementos que dependen de algo, transformando los
hechos, esto va a contribuir a producir diferentes resultados sobre la persona.
(9), los cuales se clasifican en factores exdégenos y endogenos. Aquellos que han
sido originados en el individuo desde antes de nacer, esto quiere decir que se
encuentran dentro de cada persona, son denominados factores endogenos. Y
los factores exdgenos tienen relacién de la persona y como es que el ambiente
o el entorno puede actuar e influir sobre él, tales como el sistema econémico,

cultural y el social, etc. (10)

Para Caldwell el factor social se entiende todas las cualidades de la madre por
ejemplo procedencia, unién conyugal, edad, nivel educativo, situacién laboral y
accesibilidad. (11)

Para Franke los factores econdmicos se establecen mediante a cuanto gana
cada familia en relacién a los gastos de las mismas, donde incluye comida y
entre otros gastos. (12)

Para El Instituto Nacional de Estadistica e Informética (INEI), para considerar una
poblacion con necesidades basicas insatisfechas es aquella que presenta por lo
menos una de los cinco indicadores, como es, vivir en hacinamiento con mas de
tres personas o cuatro por habitacién, a las que no tienen servicios higiénicos,
viviendas en malas condiciones, dependencia econémica que quiere decir que
el jefe del hogar tenga primaria incompleta (hasta segundo afio) e inasistencia

escolar. (13)

Para la Universidad Nacional Mayor de San Marcos (UNMSM) factores culturales
son todos aquellos que intervienen en cédmo se desarrollan y forman la
personalidad de las personas, mediante costumbres, conocimiento, creencias.

(14) Segun Vigotsky: “El medio cultural es crucial para el aprendizaje. Los
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cambios a nivel de la conciencia, sustenta una teoria psicolégica donde el
comportamiento y la mente estan unificadas. El entorno social influye en el
conocimiento a través de la cultura, lenguaje e instituciones sociales como las
iglesias y escuelas. Después de todo lo mencionado el factor cultural es
importante ya que gracias a esto las personas van toman determinadas
conductas y/o actitudes frente a la salud, si se tuviera un nivel bajo cultural esto

seria un obstéculo para la accion sanitaria preventiva. (15)

Otro factor es el institucional, este factor esta referido a los problemas propios
del establecimiento de salud, aquellas que posiblemente impidan, influyan o
dificultan a las madres asistan a inmunizar o no a sus nifios y asi cumplan
adecuadamente con el calendario de vacunacion; estas causas son las
siguientes: la accesibilidad, el horario de atencion, disponibilidad de vacunas,
tiempo de espera, calidad de atencién reciben por parte de las enfermeras o por
el equipo administrativo, informacion acerca de los posibles consecuencias post

vacunales y en general de las propias vacunas, etc.(16)

El esquema de inmunizaciones se entiende a la secuencia cronoldgica de
vacunas gue se administran sistematicamente en un pais o area geografica y
cuyo fin es el de obtener una inmunizacion adecuada en la poblacion frente a las

enfermedades para las que se dispone de una vacuna eficaz. (17)

Inmunizacién es un acto que se realiza en un proceso mediante el cual una
persona se hace inmune (resistente) a un agente nocivo, al recibir dosis de la
exposicion deliberada a un antigeno por vez primera; de esta manera se induce
una respuesta inmunitaria primaria que garantiza una respuesta subsiguiente,
mucho mas intensa y por tanto protectora, inmunizacion se relaciona con las
vacunas, las mismas que son un producto bioldgico utilizado para conseguir una
inmunizacion activa artificial, la cual consiste en despertar una respuesta
inmunolégica semejando aquella de una infeccién natural y que usualmente

representa poco o ningun riesgo para el receptor. (18)

La actual investigacion hace referencia al rol que tiene un profesional en
enfermeria dentro de la vacunacién en niflos menores de 5 afios por lo que es

importante explicar de forma detallada las teorias correlacionadas al tema con
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respecto al modelo de Orem orientado al cuidado auténomo y rol materno de

Ramona Mercer.

La teoria de Dorothea Orem orientado al cuidado autonomo (autocuidado) hace
referencia a las acciones de las personas en ciertas situaciones de la vida, en el
cual se hace la orientacién para que se eduquen en la salud para optimizar las
costumbres y el conocimiento de las diferentes enfermedades que pueden
afectar el desarrollo unico del buen funcionamiento. El autocuidado hace
referencia a las acciones que una persona ejecuta para el mismo y las personas
a su alrededor teniendo como objetivo causar las condiciones que sean
importantes para el buen desarrollo de vida, prevenir cualquier dificultad que
pueda presentarse en las diferentes etapas de la persona: infancia, pubertad y
adultez. (19)

La teoria del autocuidado es de gran importancia en la planificacién de la salud
de las personas, por lo que es importante que los profesionales de la salud
brinden informacién relevante a las madres con respecto al cuidado autbnomo y
los beneficios que proporciona el que se cumpla el esquema de inmunizacion en

nifios menores de cinco afos.(19)

La teoria de Ramona Mercer que habla sobre el rol de la madre con respecto al
cuidado del infante y el valor del establecimiento social del infante, en la
aplicacion de los cuidados referentes a la evolucion dindmica, en la que los
profesionales de enfermeria tienen que aportar con informacion entendible sobre

el cuidado autbnomo y minimizar los riesgos ambientales. (20)

Rodriguez, en su trabajo de investigacion que lleva como titulo factores que
intervienen en el cumplimiento del programa ampliado de inmunizaciones en
ninos menores de 5 afios comuna Juan Montalvo, Santa Elena 2012 — 2013, se
llegaron las siguientes conclusiones de dicho estudio, las madres en su mayoria
tienen conocimiento bajo sobre los beneficios de las vacunas, ademas el nivel
educativo, estado econémico y el lugar donde viven, en cuanto al estado civil y

las edades no se encuentra relacionadas. (21)

Lozano, Godoy, Espinola, Cortés, en su estudio titulado “Factores asociados a
la cobertura vacunal en los nifios nacidos en 2010 y 2012 pertenecientes a la

zona bésica de salud de Coin”, se llegaron a las siguientes conclusiones de dicho
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estudio, nifios de nacionalidad extranjera cuyos padres han cambiado de
domicilio en los ultimos cinco afios no cumplen adecuadamente con la
vacunacion correspondiente, estos viven en zona de riesgo, asi como en su
mayoria no conocen el calendario de vacunacion, también tienen miedo de las
posibles efectos postvacunales, por ello consideran que las vacunas no son

necesarias. (22)

Coronel, en su investigacion con titulo “Factores determinantes en el
cumplimiento del calendario de vacunacion en nifios menores de cinco afios”,
uno de las conclusiones mas resaltantes de las madres es que el conocimiento
esta relacionado con el cumplimiento de la vacunacion de sus hijos, asi como
aquellas madres con nivel bajo de conocimiento sus hijos presentan

desnutricion. (23)

Bedoya, en su estudio factores asociados al cumplimiento del calendario de
vacunacion en nifios de 0 a 2 afios atendidos en consultorio de nifio sano del
Centro de Salud Ciudad Blanca Arequipa, se concluyé que los factores
culturales, personales e institucionales estéa relacionada con el cumplimiento del

calendario de vacunacion. (6)

Carhuachin y Cordova, en su estudio realizado “factores que intervienen en el
cumplimiento del calendario de vacunacion del menor de un afio del centro de
salud san Jerénimo 2016”, se llegaron a las siguientes conclusiones que el nivel
de conocimiento interviene en el cumplimiento del esquema de inmunizacion,

mientras que el econdmico, institucional no influye. (24)

Selma, en su estudio titulado factores que intervienen en el cumplimiento del
calendario de vacunacioén en las madres de nifios de un afio en el centro de salud
“El progreso” Carabayllo febrero 2017, se concluyd que los factores cognitivos
sociodemograficos predominan en el cumplimiento de vacunacién, mientras que

los institucionales estan ausentes. (10)

El personal de enfermeria tiene un rol particularmente importante para mejorar
los niveles de cobertura de vacunas, es responsable de mejorar el conocimiento
de las madres, asi como brindar informacion clara y concisa; la educacion a los
padres acerca de las vacunas se debe dar en términos generales: vacunas y

enfermedades que previene, calendario de vacunacion, importancia de recibirla
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a tiempo, reacciones post vacunales, evalla el grado de comprension y realiza
las citas posteriores, todo ello en lenguaje adecuado; con el objetivo de fomentar
el maximo estado de salud de cada nifio, para lo cual es importante el trabajo en
equipo, dedicacion exclusiva a dicha poblacién juntamente con sus familiares.
La determinacion de las bajas coberturas en inmunizacién; constituye un
problema de salud publica ya que ello puede conllevar a incrementar la
incidencia y/o prevalencia de algunas de las enfermedades inmunoprevenibles
que pueda comprometer la salud integral del nifio. Por lo que la Enfermera que
labora en Inmunizacion debe identificar precozmente los factores que intervienen
en el cumplimiento del calendario de vacunacion; tanto por parte de las madres
0 por la institucion que presta el servicio; de tal modo que a partir de sus
resultados le permita desarrollar acciones que conllevan a mejorar;
contribuyendo a incrementar la cobertura y disminuir el riesgo a enfermar en los
nifos. (25)

Por todo lo mencionado es importante concientizar, resolver todas las dudas que
tengan las madres que cumplan adecuadamente con la vacunacion de sus hijos,
resaltando lo importante de la inmunizacion y el riesgo de contraer las diferentes
enfermedades como: difteria, tuberculosis, pertusis, hepatitis “B”, tétanos,
poliomielitis, meningitis diarreas que son causadas por rotavirus y neumonia. Es
importante respetar sus patrones culturales e ideas, asi como aceptar cualquier

sugerencia de las madres para poder solucionar los problemas.

Este estudio es de gran significancia, en cuanto se logre conocer qué causas
predominan a completar con la vacunacion, considerando que el incumplimiento
podria generar consecuencias graves de salud en los nifilos al no ser
inmunizados y cuyas madres o familia tienen que enfrentar esta situacion, siendo
esta una de las acciones sanitarias de gran importancia y util, ya que permitira

controlar e incluso eliminar las enfermedades prevenibles.

Por otro lado, este estudio contribuirda a poder identificar y tener informacion
actualizada acerca de qué factores son los mas sobresalientes sobre el
cumplimiento de la vacunacion. Por ello, se podra identificar y fundamentar el
problema presente en el lugar de estudio, esto permitira a que el profesional de

enfermeria cree estrategias que ayude a disminuir o eliminar los factores que
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impidan el complimiento de dicho. Al aplicar estas estrategias, tanto madres
como la poblacién infantii menor de cinco afios sera beneficiada, ya que
disminuira el dafio que puede ocasionar al no ser vacunados sus hijos, ya sea
por falta de conocimiento por parte de la madre, los factores propios del
establecimiento de salud o algun otro factor presente. Ademas, este estudio

servird como ayuda para futuras investigaciones. (26)

Este estudio tuvo como objetivo determinar los factores que intervienen en el
cumplimiento del esquema de inmunizacion de madres con nifios menores de

cinco afos del Centro de Salud Gustavo Lanatta Lujan — Lima — Norte
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2.1.

2.2.

2.3.

Il. MATERIALES Y METODOS

ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION

Este trabajo tiene un enfoque cuantitativo ya que nos permitira analizar la
informacion que obtengamos de manera numérica, el disefio es
descriptivo, corte transversal ya que nos facilitara estudiar las variables tal

y como se presenta en la realidad. (27)
POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO

Se trabaj6 con una poblacion constituida por 72 madres con hijos menores
de cinco afios que acuden al servicio de inmunizaciones del
establecimiento de salud, estas fueron escogidas bajo puntos de inclusién

y exclusion.

2.2.1 Criterios de inclusién

e Madres de nifios menores de 5 afos.

e Madres de familia que quieran participar voluntariamente

(consentimiento informado).

e Madres mayores de edad.

2.2.2 Criterios de exclusiéon

e Madres menores de edad.

e Madres que se nieguen a participar voluntariamente.
e Madres que no vivan en la jurisdiccion.
VARIABLE(S) DE ESTUDIO

Este trabajo tiene como variable principal factores, con escala de medicion

ordinal y segun su naturaleza cuantitativa.

Definicion conceptual de variable principal: Son aquellos elementos o
componentes que puede supeditar el cumplimiento de un hecho,

provocando su transformacion. Un factor contribuye a la obtencion de un
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2.4,

determinado resultado al caer sobre la persona la responsabilidad de los

cambios. (9)

Definicion operacional de variable principal: Se entiende como

factores a todas las causas o0 eventos puedan estar presentes en la

vacunacion y que permita completar el esquema, como son los factores

institucionales y cognitivos, que seran medidos mediante un cuestionario.

TECNICA E INSTRUMENTO DE MEDICION

241

24.2

Técnica

Ha sido utilizada en este trabajo la encuesta como técnica donde

se pudo obtener los datos necesarios de forma eficaz.
Instrumento

Se utiliz6 como instrumento el cuestionario; este cuestionario
comprende 25 preguntas, 3 dimensiones, los cuales son
caracteristicas sociodemograficos de la madre consta de 7
preguntas, factores cognitivos de 9 preguntas y los factores
institucionales de 9 preguntas. Las respuestas son politomicas para

cada uno de las preguntas. (10)

- Validez

El instrumento de investigacién (encuesta), ha sido tomado del
trabajo de investigacion de Selma Briseida Fernandez Livia titulado
“Factores que intervienen en el cumplimiento del calendario de
vacunacion en las madres de nifios menores de un afio en el Centro
de Salud “El Progreso” Carabayllo febrero — 2017” El estudio se
efectud una prueba piloto a veinte madres con hijos menores de 12
meses; cuyo Alfa de Cronbach del instrumento fue de 0.77

representando una confiabilidad adecuada. (10).
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Para determinar la confiabilidad del cuestionario de la prueba piloto,
se utilizé el coeficiente de confiabilidad Alfa de Cronbach; cuya

formula es:

Donde:
K: Nimero de items
S2i: Varianza muestral de cada item.

S2t: Varianza del total de puntaje de los items.

a=25*(1-_131 )
24 50.1

a=1.04166 *0.73853 = 0.76929 = 0.774

Para que exista confiabilidad del instrumento se requiere que el
coeficiente “a” Cronbach sea mayor que 0.70 y menor que 1; por lo

tanto, se dice que el item es vélido y el instrumento es confiable.

PUNTAJES Y RANGOS

Factores | Sociodemografico | Cognitivo | Institucional
Ausentes | 25-45 07 -10 09 -15 09-18
Presentes | 46 — 75 11-21 16 - 27 19 - 27

2.5 PROCEDIMIENTO PARA RECOLECCION DE DATOS
2.5.1 Autorizacién y coordinaciones previas para la recoleccion de
datos
Se realiz6 los tramites correspondientes. En primer lugar se
gestiond la carta de presentacion de la universidad para ser llevado
al Centro de Salud, con ella acudi al centro de salud, me presente
ante la médico jefe del establecimiento de salud. Al recibir una

respuesta positiva, seguidamente hable con la enfermera
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2.6.

2.7.

encargada del servicio de inmunizacion quien me dio la
autorizacion y ayudoé a identificar a la poblacion requerida. Luego
de identificar a las madres, hubo coordinacién con la enfermera
responsable para realizar las encuestas en un tiempo de un mes.
Asi pude iniciar con las encuestas, aplicando el instrumento,
previamente explicando a cada madre en qué consistia el
cuestionario y su participacion voluntaria mediante el
consentimiento informado, al aceptar su participacion se les
garantizo que la informacion que ha sido dada serd bajo

confidencialidad y solo sera utilizada para fines de estudio.

2.5.2 Aplicacion de instrumento(s) de recoleccion de datos
Se realizo este proceso en el mes de noviembre del afio 2019,
acudi de lunes a sabado excepto los miércoles ya que ese dia
descansaba la encargada del servicio, los dias lunes y viernes se
encuesto al turno mafiana y turno tarde ya que hay mayor cantidad
de pacientes citados. A cada madre se le explicd que tenian entre
de 10 a 15 minutos aproximadamente. Al terminar con las
encuestas, se procedié a la revisibn de cada cuestionario, fue

verificado y codificado respectivamente por mi.
METODOS DE ANALISIS ESTADISTICO

Se ingresaron los datos obtenidos a una matriz que fue disefiada en el
programa de Microsoft Excel, fueron pasados al software estadistico
SPSS 24.0. Estos datos fueron representados en graficos para luego ser
descritas en la seccién de resultados y discusion. Se respet6 los valores
de interpretacion que fueron obtenidos del trabajo de investigacion de
Selma Briseida Fernandez Livia. (10)

Por dltimo, se generaron tablas y graficos, posteriormente fueron
explicados y redactados en la discusion.

ASPECTOS ETICOS

El hombre es un ser moral y autbnomo, es decir, libre para hacer, decidir
pero también, responsable de sus actos; y a su vez digno de respeto y

proteccion (25), por ello fueron aplicados los principios bioéticos los que
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seran descritos como se aplicaron a continuacién, ademas se aplicé el
consentimiento informado:

Principio de autonomia

En este trabajo de investigacién fue aplicado estrictamente este principio,
asi mismo las madres que estaban presentes se respetd su decision y
voluntad a participar, se explicé el objetivo del estudio, se les brindo un
consentimiento informado.

Principio de beneficencia

Este trabajo beneficia a las madres, al establecimiento de salud y a las
enfermeras. Las madres se benefician ya que al identificar estos factores
contribuird a disminuir el dafio que puede producir en los nifios al no
aplicar las vacunas, ya sea por falta de conocimiento o por otro factor.
Principio de no maleficencia

En este trabajo no genero dafio alguno al centro de salud y las madres ya
gue al participar no implico ningun riesgo para la salud de ellas ni la de
sus hijos.

Principio de justicia

Se trabajé con las madres respetando costumbres y/o posicion social, asi
mismo se tratd a todas por igual, sin discriminacion ni preferencia alguna
y se excluyeron Unicamente a aquellas madres que se negaron a

participar.
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[ll. RESULTADOS
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Figura N° 1. Factores que intervienen en el cumplimiento del esquema de
inmunizacion de madres con hijos menores de cinco afios del El Centro De

Salud “Gustavo Lanatta Lujan” Lima- Norte 2019

En la figura N°1 se observa que los factores en su mayoria estan ausentes cuyo
resultado es 41 de las madres que representa el 57 % y los factores presentes

son 31 madres que representan el 44 % del total.
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Tabla 1 .Caracteristicas sociodemograficas de madres con hijos menores

de cinco afos que acuden al Centro De Salud “Gustavo Lanatta Lujan”

Lima- Norte 2019

FACTORES CATEGORIA FRECUENCIA PORCENTAJE
SOCIODEMOGRAFICOS
Sierra 6 8,4
Procedencia Selva 5 6,9
Costa 61 84,7
Total 100.0%
18 a 29 afios 45 62,5
Edad 30 a 39 afios 23 31,9
Mas de 40 afios 4 5,6
Total 100.0%
Soltera 21 29,2
Estado civil Conviviente 38 52,8
Casada 13 18
Total 100.0%
Secundaria 48 66,7
Grado de instruccién Técnico 8 111
Superior 16 22,2
Total 100.0%
Dependiente 12 16,7
Ocupacion Ama de casa 41 56,9
Independiente 19 26,4
Total 100.0%
De 300 a 800 35 48.6
soles
. De 800 a 1000
Ganancia soles 27 37,5
Mayor de 1000 10 13,9
soles
Total 100.0%
Compartida 41 56,9
Condicién de la vivienda Alquilada 19 26,4
Propia 12 16,7
Total 100.0%

Fuente: Elaborada por la estudiante de la UPNW — EAP Enfermeria

En esta tabla N° 1 podemos observar que 72 de las madres, el 84,7% (61) en su

mayoria son de procedencia de la region costa, el 62, 5% son madres jovenes,

el 52,8% (38) son convivientes, el 66,7% (48) tienen educacion secundaria, en

cuanto a la ocupacion el 56,9% (41) de las madres no trabajan y se dedican a el

cuidado del hogar, el 48,6% (35) su sueldo al mes es de 300 a 800 soles y el

56,9 % (41) viven en viviendas compartidas.
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Tabla 2.Factores cognitivos de madres con hijos menores de cinco afios

gue intervienen en el cumplimiento del esquema de inmunizacion en el

Centro De Salud “Gustavo Lanatta Lujan” Lima- Norte 2019

FACTORES CATEGORIAS FRECUENCIA PORCENTAJE
COGNITIVOS
Vitaminas que ayudan en su
o 1 1.4
crecimiento
Concepto de Medicinas que curan enfermedades 39 54,2
vacunas
Sustancias que protege de algunas 32 444
enfermedades graves '
Total 100,0%
Necesidad de la ) )
vacuna Es necesario continuarlo 72 100,0
Total 100,0%
Cumple _con el calendario de a1 56.9
vacunacion
Proteccion de . .
enfermedades Porque recibe lactancia materna 20 278
exclusiva k
Porque tiene ganancia de peso 11 15.3
adecuado ’
Las vacunas son  Gratuitas 72 100,0
Total 100,0%
Difteria, tétanos, tos convulsiva 10 13,9
Vacunas al nacer Tbc y Hepatitis B 38 52,8
Poliomielitis y tuberculosis 24 33,3
Total 100.0%
Administracién de Tos convulsiva, tétano, meningitis |, 39 54 2
pentavalente a los
2,4y 6 meses Meningitis, varicela y papera 25 34,7
recibe contra gris, ypap ’
Diarrea, gripe y rubeola 8 11,1
Total 100,0%
Desde los 2 Vacuna contra la tos convulsiva,
meses hasta difteria, tétano, poliomielitis a1 56.9

antes de cumplir
1 afio debe recibir

meningitis, neumonia, gripe y diarrea,
hepatitis B.
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Contra la neumonia y diarrea 28 38,9

Contra el resfrio y tos 3 4,2

Total 100,0%
Esquema de Al nacer, alos 2,4, 6 ,7 y 8 meses 46 63,9

inmunizaciéon

Alos 2, 4, 6 meses 26 36,1

Total 100,0%

: Enrojecimiento en la zona de
Reacciones aplicacion, dolor, y fiebre 37 514
adversas

Que se enferme 35 48,6

Total 100,0%

Fuente: Elaborada por la estudiante de la UPNW — EAP Enfermeria

En esta tabla N° 2 podemos resaltar que mas de la mitad de las madres entiende
gue las medicinas que curan enfermedades son las vacunas 54,2% (39), todas
las madres consideran que es necesaria la continuacion de las vacunas 100%
(72), el 56,9% (41) su nifio se encuentra protegido contra enfermedades al
cumplir con sus vacunas, el total de madres encuestadas 100,0% (72) tiene
conocimiento de que la administracién de las vacunas son gratis, el 52,8 % (38)
creen que apenas hacen sus hijos tienen que ser vacunados contra la
tuberculosis y Hepatitis B, el 54,2 % (39) considera que hasta los 6 meses deben
recibir la vacuna pentavalente, la mayoria de las madres 63,9 % (46) tiene
conocimiento que la vacunacion de su nifio es al nacer, a los 2,4,6,7 y 8 meses
de edad y por ultimo el 51,4 % (37) asegur6 gque posiblemente alguna reaccién
postvacunal como el dolor y fiebre, seguidamente por un 48,6 % (35) que indico

gue se podrian enfermar.
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FACTORES COGNITIVOS

B Factores ausentes
m Factores presentes

Figura 2. Factores cognitivos de madres con nifios menores de cinco afios
gue intervienen en el cumplimiento del esquema de inmunizacion en el
Centro De Salud “Gustavo Lanatta Lujan” Lima- Norte 2019

En la figura N° 2 los factores cognitivos de las madres en su mayoria estan

ausentes 68 % (49), y presentes un 32 % (23)
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Tabla 3.Factores institucionales en madres de nifios menores de cinco
afios que intervienen en el cumplimiento del esquema de inmunizacion en

el Centro De Salud “Gustavo Lanatta Lujan” Lima- Norte 2019

Factores institucionales Categorias Frecuencia Porcentaje
Olvido 43 59,7
Accesibilidad al centro  No alcanza cupo 6 38,3
Siempre asiste 23 31,9
Disponibilidad de I(_:e C.Ita: para otra fecha ;7 23,2
vacunas g3| siempre 4 47,
Siempre 21 29,2
No es adecuado para el 20 278
tiempo que usted tiene
Horario de atencion Por trabajo no asiste 8 111
Es adecuado para su tiempo 44 61,1
El personal de admision A veces 38 52,8
es amable Siempre 34 47,2
No 7 9,7
Tiempo de espera Algunas veces 47 65,3
Si 18 25,0
Radio, television, periédico 10 13,9
Informacién recibida
Médico, enfermera Técnico
en Enfermeria 62 86,1
Informacién No 2 2,8
postvacunal A!gunas veces 42 58,3
Si 28 38,9
Menciona fecha de la Algunas veces 26 36,1
préxima cita Si 46 63.9
Enfermera muestra Poca interesada 31 43,1
interés por el nifio Muy interesada 41 56,9

Fuente: Elaborada por la estudiante de la UPNW — EAP Enfermeria

En la tabla N° 3 se observa que en su mayoria las madres no asisten a la cita
correspondiente porque se olvidaron 59,7 % (43), en cuanto a la disponibilidad
de vacunas el 47,2% (34) refieren que casi siempre disponen, el 61,1% (44) de
las madres consideran que el horario de atencién es adecuada, 52,8% (38) indica
gue a veces el personal de admisiéon es amable, el 65,3% (47) de las madres
manifiestan que el tiempo que esperan para ser vacunados algunas veces es el
adecuado, el 86,1% (62) indican que la informacién recibida ha sido dado por
enfermera, medico, técnico de enfermeria, el 58,3% (42) algunas veces recibe
informacion acerca de las reacciones de la vacuna, el 63,9% (46) indica que las
enfermeras le informa cuando es la siguiente cita, y por ultimo el 56,9% (41)

indica que la enfermera se encuentra muy interesada por el nifio.
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FACTORES INSTITUCIONALES
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Figura 3. Factores institucionales en madres de nifios menores de cinco
afos que intervienen en el cumplimiento del esquema de inmunizacion en

el Centro De Salud “Gustavo Lanatta Lujan” Lima- Norte 2019

En la figura N° 3 se observa los factores institucionales que intervienen en el
cumplimiento del esquema de inmunizacion de madres con hijos menores de

cinco en su mayoria estan presentes con un 51% (37), y ausentes un 49% (35).
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IV. DISCUSION

4.1 Discusion
Una de las acciones mas importantes en salud publica es la vacunacion,
es gratuita y eficaz; es por esto que al cumplirla adecuadamente se
generan diversos beneficios para los nifios que tienen menos de cinco
afios ya que previene enfermedades transmisibles y asi disminuir la

morbimortalidad infantil a causa de dichas enfermedades.

En cuanto al cumplimiento del calendario de vacunacion los factores que
intervienen, en su mayoria estan ausentes el 57 %y los factores que estan
presentes 43 % del total. Este resultado es diferente a lo hallado por
Selma (10), en su trabajo sobre factores que intervienen en el
cumplimiento del calendario de vacunacién en las madres de nifios de un
ano en el centro de salud “El progreso” Carabayllo, donde se evidencia
gue los factores en su mayoria estan presentes con un 58%, y ausentes
un 42%.

Muchas de las razones por la que los nifios no son vacunados es por la
falta de conocimiento que se tiene por parte de las madres, ignoran que
dicha accion es importante, el poco interés o iniciar tardiamente el control
del nifio sano o simplemente la inasistencia, muchas veces por el horario
de trabajo, la lejania del centro de salud, asi como también el poco interés
por las enfermeras, la disponibilidad de la vacuna y el horario del

establecimiento de salud.

Se evidencia que el 62, 5% son madres jovenes, el 52,8% de las madres
tienen como estado civil convivientes, el 66,7% tienen educacion
secundaria, en cuanto a la ocupacion el 56,9% se dedican al cuidado del
hogar, el 48,6%, el 48,6% tienen un ingreso mensual minimo en cuanto a
las caracteristicas sociodemogréficas. En la investigacion encontrado por
Rodriguez (21), en su estudio que lleva como titulo “Factores que
intervienen en el cumplimiento del programa ampliado de inmunizaciones
en nifios menores de 5 afios comuna Juan Montalvo, Santa Elena” donde
el nivel de educacion y el socio econémico, influye en las madres para

cumplir con la vacunacion, las madres que tienen grado primario que
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corresponde al 47%, el 73% recibe un salario basico, y la mayoria las
madres se encargan de la casa un 52%. Mostrando que dicho estudio no

se asemeja a esta investigacion.

En este estudio la mayoria son madres jovenes que oscilan entre 18 a 29
afos, conviven con sus parejas, se dedican a la casa y tienen ingresos
econdmicos bajos, mientras mas afios pasen las madres adquieren
madurez emocional, se toma consciencia e identifica prioridades y
responsabilidades como madre, asi podra cumplir con dicho rol con
satisfaccion, cumpliendo todas sus actividades, una de ellas cuidando el
estado de salud de sus hijos, preocupandose y asi cumpliendo en su

totalidad con las vacunas.

En cuanto al factor cognitivo un 68% esta ausente y 32% presente. Este
estudio difiere a lo hallado por Lozano, Godoy, Espinola, Cortés (22), en
su estudio titulado “Factores asociados a la cobertura vacunal en los nifios
nacidos en 2010 y 2012 pertenecientes a la zona basica de salud de Coin”
donde las madres viven en zonas de riesgo, la mayoria de ellas no
conocen el calendario de vacunaciéon, temen de las posibles reacciones
gue puede ocasionar la vacuna, asi como no consideran a las vacunas
necesarias y un motivo de que no vacunen a sus nifios son las estaciones
del afio. Asi como en lo encontrado en el trabajo de Coronel (23), titulado
Factores determinantes en el cumplimiento del calendario de vacunacion
en niflos menores de 5 afios donde si predomina el conocimiento de las

madres y el cumplir con la vacunacion.

Las creencias, lo que se vive a diario, las relaciones interpersonales, y lo
gue otras personas comparten con ella van a ser tomadas como parte de
su vida. Las creencias que se tienen sobre la vacunacién pueden variar;
en cuanto a la no vacunacion se consideran varios motivos, como las
creencias a que puedan presentar alguna enfermedad post vacunal, el
trabajo, etc. Es por eso que nivel de conocimiento sobre las vacunas, va
a depender principalmente del personal de enfermeria, donde la

enfermera va a educar, informar y asi concientizar ademas sensibilizar;
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ayudando a que tomen conciencia y como resultado final que se pueda

logar cumplir con la vacunacion.

Por ultimo el factor institucional un 51% se encuentra presente y 49%
ausente. Este estudio se asemeja a lo encontrado por Bedoya (6), titulado
“Factores asociados al cumplimiento del calendario de vacunacion en
nifios de 0 a 2 afos atendidos en consultorio de nifio sano del centro de
salud Ciudad Blanca Arequipa” donde se tuvo como conclusion que este
factor si determina el cumplimiento del calendario de vacunacion, donde
la espera de las madres 49 % esta asociado, asi como la informacién que
le brindan las enfermeras 61%.Sin embargo lo encontrado no se asemeja
en el estudio de Carhuachin y Cérdova (24) en su estudio titulado factores
gue intervienen en el cumplimiento del calendario de vacunacion del
menor de un afio del Centro de Salud San Jer6nimo, donde el
conocimiento de la madre influye, mientras que el factor econémico,

institucional no.

El factor institucional destaca la disponibilidad de las vacunas, ademas la
facilidad que tienen las madres para acudir al establecimiento de salud, el
horario establecido, la disponibilidad de las mismas y la informacion que
brinda el personal de enfermeria. Por lo tanto es importante generar
campafias de salud, brindando conocimientos a las madres sobre la
vacunacion y a las enfermeras incentivarlas a que aprovechen las

ocasiones para inmunizar a los nifilos que pertenecen a la jurisdiccion.
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4.2 Conclusiones

1. Los factores que intervienen en el cumplimiento del esquema de
inmunizacion no se encuentran presentes en las madres de nifios
menores de cinco afos del Centro de Salud Gustavo Lanatta Lujan, Lima

— Norte.

2. Las caracteristicas sociodemograficas de las madres en su mayoria son
madres jovenes entre 18 a 29 afos, son de estado civil convivientes,
tienen educacion secundaria completa, son amas de casa y comparten la

vivienda con otros familiares.

3. Elfactor cognitivo esta ausente, esto quiere decir que no existe asociacion

entre el conocimiento y el cumplimiento de la vacunacion.

4. Existe asociacion significativa entre el factor institucional y el

cumplimiento del calendario de vacunacion.
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4.3 Recomendaciones

1. A el personal de enfermeria del “Centro de Salud Gustavo Lanatta Lujan”
a cargo del servicio de inmunizaciones, crear alguna estrategia para tener
un mejor seguimiento y asi poder identificar a aquellas que no cumplan
con el calendario de inmunizacién; como por ejemplo a las madres
jovenes, instruccion educativa baja, multiparas y que tengan ingresos
econdémicos menores al sueldo basico; realizando visitas domiciliarias,
llevando material educativo para que comprendan la importancia de que

cumplan con la vacunacion.

2. Proporcionar una mejor informacion a las madres o personas a cargo de
los niflos que acuden al servicio de inmunizaciones, resaltando la
significancia de las vacunas, asegurandose que las madres hayan
captado la informacion, con el objetivo concientizar y sensibilizarlas; lo
cual contribuird a un mejor crecimiento y desarrollo. Asi se podran
prevenir las diferentes enfermedades y contribuir a la disminucion de la

morbimortalidad en nifios.

3. Al servicio de inmunizaciones, gestionar la administracién de insumos,
identificando la poblacién de correspondiente que se encuentran en su
jurisdiccién, asi como ampliar el horario de atencion o aumentar cupo de

niflos atendidos por dia.

4. Mayor difusién de las campafas de vacunacién, organizar brigadas,
vacunacion casa por casa, puestos fijos de vacunacion, asi se lograra
vacunar a la mayor cantidad de niflos obteniendo los beneficios que

obtienen mediante la inmunizacion.

5. Publicacion de periodicos murales visibles en el ambiente de espera del

servicio asi como en todo el centro de salud, brindar folletos que incluyan
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informacion acerca de la vacunacion, las enfermedades
inmunoprevenibles, con el objetivo de esclarecer ideas, disminuyendo

mitos y falsas creencias
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ANEXO A: OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE 1

TITULO: FACTORES QUE INTERVIENEN EN EL CUMPLIMIENTO DEL ESQUEMA DE INMUNIZACION DE LAS MADRES EN NINOS MENORES DE CINCO ANOS

EN EL CENTRO DE SALUD “GUSTAVO LANATTA LUJAN- LIMA - NORTE, 2019”

VARIABL Tipo de DEFINICION DEFINICION DIMENSION INDICADORES N° DE VALOR CRITERIOS PARA
E variable CONCEPTUA OPERACIONA ES ITEMS FINAL ASIGNAR VALORES
segln su L L
naturaleza
y escala

de
medicion
Tipo de | Son aquellos | Se entiende como | Factores e Procedencia 7

Factores variable elementos o | factores a todas | sociodemografic | ¢ Edad 1,2,3,4,

! . Factores "
segln  su | componentes las causas o0 | o0s de las | ¢ Estado Civil 5,6,7) Factores cognitivos
naturaleza: | que puede | eventos puedan | madres e Grado de ausentes Ausentes: 9 — 15

supeditar el | estar presentes en Instruccion Presentes: 16 — 27
Cualitativa | cumplimiento la vacunacion y Ocupacion Factores

de un hecho, | que permita e Ingreso econémico institucionales:

provocando su | completar el e Tenencia de la Ausentes: 9 — 18

transformacion. esquema, como vivienda. Presentes: 19 — 27
Escala de | Un factor | son los factores
mediion: | conribuye a Ia | ntiucionales Y | Fagores 1+ Cancepio @ |3 | Factores

: cognitivos de las vacuna (1,2,3,4,5

determinado madres e Creencia sobre la | ,6,7,8,9) presentes

resultado al vacuna

caer sobre la e Proteccién de

persona la enfermedades

responsab|I|Qad e Gratuidad de las

de los cambios. VACUNAS

Vacunas al nacer
Vacuna
Pentavalente
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Calendario de
vacunacion
Edades para
vacunarse
Reacciones
adversas
Contraindicacione
S

Factores
institucionales

Accesibilidad al
centro
Disponibilidad de
vacunas

Horario de
atencion

Trato en la
admision

Tiempo de espera
Informacioén
recibida
Informacién
postvacunal

Citas posteriores
Trato de
enfermeria

9
(112:3:415161
7,8,9)
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ANEXO B: INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS Universidad
Norbert Wiener

CUESTIONARIO FACTORES QUE INTERVIENEN EN EL CUMPLIMIENTO
DEL ESQUEMA DE INMUNIZACION EN LAS MADRES

l. PRESENTACION
Sra:
Buenos dias, soy egresada de la carrera de enfermeria de la Universidad Norbert
Wiener, estoy realizando un estudio, cuyo objetivo es determinar factores que
intervienen en el cumplimiento del esquema de inmunizacién de las madres en
ninos menores de cinco afos en el Centro De Salud “Gustavo Lanatta Lujan-
Lima — Norte.

Il. INSTRUCCIONES GENERALES
Este cuestionario presenta preguntas que estan relacionadas con el tema, elija
una sola respuesta, y marque aquella que considera la adecuada. Por favor
responda con sinceridad, los datos que nos brinde sera de manera anénima. Si
tuviera alguna duda no dude en preguntarme.

[I. DATOS ESPECIFICOS DE LA MADRE:

FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS DE LAS MADRES
1. Procedencia:

a) Sierra
b) Selva

c) Costa

2. Edad:

a) 18 a 29 afos
b) 30 a 39 afios

c) Mas de 40 afos

3. Estado Civil:

a) Soltera
b) Conviviente

c) Casada

4. Grado de Instruccion:
a) Primaria

b) Secundaria
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c) Técnico
d) Superior
5. Ocupacion:

a) Dependiente
b) Ama de casa

c) Independiente

6. Ingreso econdémico:

a) De 300 a 800 soles
b) De 800 a 1000 soles
c) Mayor de 1000 soles

7. Lacasadonde vive usted es:

a) Compartida

b) Alquilada

c) Propia
FACTORES COGNITIVOS DE LAS MADRES
1. Las vacunas son:

a) Vitaminas que ayudan en su crecimiento
b) Medicinas para curar las enfermedades

c) Sustancias que protege de algunas enfermedades graves

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

a) Es necesario continuarlo
b) Deberia quedarse como esta.

c) No necesita vacunarlo

3. Considera usted que su nifio esta protegido de las enfermedades:

a) Porque cumple con el calendario de vacunacion
b) Porque recibe lactancia materna exclusiva

c) Porgue tiene ganancia de peso adecuado

4. La aplicacion de las vacunas al nifio son:

a) Gratuitos

b) Baratos
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c) Costosas

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

a) Difteria, tétanos, tos convulsiva
b) Tuberculosis y Hepatitis B

c) Poliomielitis y tuberculosis

6. El nifio alos 2,4y 6 meses recibe la vacuna pentavalentecontra:
a) Difteria, tétano, tos convulsiva, hepatitis B, meningitis
b) Meningitis, varicela y papera

c) Diarrea, gripe y rubeola

7. El nifio desde los 2 meses hasta antes de cumplir 1 afio debe recibir:

a) Vacuna contra la difteria, tétano, tos convulsiva, hepatitis B, meningitis,
poliomielitis neumonia, diarrea grave y contra la gripe
b) Vacuna contra la neumonia y diarrea

c) Vacuna contra la tos y resfrio

8. Las edades en que el nifio debe recibir vacunas antes del afio son:

a) Al nacer, alos 2,4,6,7y 8 meses
b) Alos 2, 4, 6 meses

c) Solo al nacer

9. Las posibles reacciones de las vacunas pueden ser:
a) Dolor, enrojecimiento en la zona de aplicacion y fiebre
b) Que se enferme
c) Ningun efecto
FACTORES INSTITUCIONALES
1. No asiste a la cita programada para vacunar a su nifio porque:

a) Se olvido
b) No alcanza cupo para la vacunacién

c) Siempre asiste

2. Al acudir a su cita encuentra las vacunas que necesita su nifio:

a) Le cita para otra fecha

b) Casi siempre
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c) Siempre

. El horario de atencién en el consultorio de vacunacion:

a) No es adecuado para el tiempo que usted tiene
b) Por su trabajo no le permite asistir
c) Es adecuado para el tiempo que usted tiene

. El trato que usted recibe del personal en la admision; es amable:

a) Nunca
b) A veces

c) Siempre

. El tiempo que usted espera para ser vacunado es adecuado:
a) No

b) Algunas veces

c) Si

. La Informacién que usted recibi6é acerca de las vacunas fue dada por:

a) Amistades
b) Medios de comunicacion (Radio, television, periédico)
C) Enfermera, Médico, Técnico en Enfermeria

. La enfermera le informa acerca de las reacciones que tiene la vacuna:
a) No
b) Algunas veces

c) Si

. La enfermera le informa acerca de la préxima cita:

a) No
b) Algunas veces
C) Si

. La enfermera que lo atendié se mostro interesado por su nifio:

a) Nada interesada
b) Poca interesada

c) Muy interesada
Gracias por su participacion
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ANEXO C: CONSENTIMIENTO INFORMADO \‘—ﬂNﬂ

Universidad
Norbert Wiener

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION MEDICA

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacion en salud.
Antes de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los
siguientes apartados.

Titulo del proyecto: factores que intervienen en el cumplimiento del esquema
de inmunizacién de las madres en nifios menores de cinco afios en el Centro De
Salud “Gustavo Lanatta Lujan- Lima — Norte

Nombre de la investigadora:
GORDILLO SOTO, VERONICA JANETH

Propésito del estudio: Determinar los factores que intervienen en el
cumplimiento del esquema de inmunizacion de las madres en nifios menores de
cinco anos en el centro de salud Gustavo Lanatta Lujan — Lima — Norte 2019

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la
investigacién por los medios mas adecuados (de manera individual o grupal) que
le puede ser de mucha utilidad en su actividad profesional.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.
Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.
Confidencialidad: La informacion que usted proporcione estara protegido, solo
los investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacién confidencial,
usted no seré identificado cuando los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancion
o pérdida de los beneficios a los que tiene derecho.

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el
desarrollo de este estudio o acerca de la investigacion, puede dirigirse a
..................................... , coordinadora de equipo.

Contacto con el Comité de Etica: Si usted tuviese preguntas sobre sus
derechos como voluntario, o si piensa que sus derechos han sido vulnerados,
puededirigirseal .....ooooeeeieeieiiiiiiiiiiinnn., , Presidente del Comité de Etica de
la . , ubicada en la 4, correo electronico: ................ccooeeeen.
Participacion voluntaria:

Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y puede retirarse
en cualquier momento.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido, tuve tiempo y oportunidad de hacer
preguntas, las cuales fueron respondidas satisfactoriamente, no he percibido
coaccion ni he sido influido indebidamente a participar o continuar participando
en el estudio y que finalmente acepto participar voluntariamente en el estudio.
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Firma o huella digital

Nombres y apellidos del participante o apoderado

N° de DNI:

N° de teléfono: fijo o movil o WhatsApp

Correo electrénico

Nombre y apellidos del investigador Firma
N° de DNI
Ne teléfono mévil
Firma

Nombre y apellidos del responsable de encuestadores

N° de DNI

N° teléfono

Firma o huella digital

Datos del testigo para los casos de participantes iletrados

Nombre y apellido:

DNI:

Teléfono:

Lima, de noviembre del 2019

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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