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PRESENTACION

El mejor avance medico de mayor reconocimiento a nivel mundial son las
vacunas porque previenen muchas enfermedades, es por ello que muchos
cientificos a nivel mundial investigan sobre diversas enfermedades y como
prevenirlas con vacunas, porgue bien es conocido que el futuro de la medicina
es la prevencion, Segun la OMS nada ha tenido mayor impacto en el mundo
para reducir la mortalidad que las vacunas. Sin embargo, las coberturas de
vacunacion no son las optimas, existiendo un alto porcentaje de nifios que no
reciben la vacuna o no estan al dia con su vacunacién, por lo que aun en
Madre de Dios existen susceptibles a tener alguna enfermedad

inmunoprevenible (1).

El objetivo de esta investigacion fue establecer los factores que influyen en el
incumplimiento del esquema de inmunizaciones en los nifios menores de 2
afios del Puesto de Salud Triunfo - 2019, se utiliz6 un cuestionario para
identificar los factores, demograficos y culturales, factores sociales
econdémicos, laborales que influyen en dicho incumplimiento, estudio
descriptivo, no experimental y transversal. La encuesta fue disefiada con
informacion, las mismas que fueron analizadas para obtener una precision de

la realidad.

La investigacion contiene la problemética del incumplimiento del esquema de
inmunizaciones en el ambito local, en el cual se han tomado en cuenta las
valiosas ensefianzas impartidas en nuestra universidad y las apreciables

sugerencias de la asesora.

Las Autoras.



RESUMEN

Por la falta de informacion persisten las enfermedades inmunoprevenibles, por
lo que es necesario conocer Yy establecer estrategias para prevenir

enfermedades futuras en la poblacion.

La investigacion titulada: “Factores que influyen en el incumplimiento del
esquema de inmunizaciones en los nifios menores de 2 afios del Puesto de
Salud Triunfo — 2019”.

La metodologia es basica, disefio no experimental transversal, con una
poblacién de 180 madres, con una muestra de 74, técnica de encuesta, el cual

se considero 20 preguntas, las cuales fueron evaluadas porcentualmente.
Los resultados fueron:

Factores demograficos y culturales que influyen son el numero de hijos, la
procedencia, nivel de instruccion de las madres, el criterio que tienen las
madres acerca de las vacunas y la continuidad o costumbre de realizar las
vacunas en la familia. En los factores sociales y econémicos son el tipo de
trabajo y la condicién de vivienda en que se encuentran las madres; factores
laborales que influyen son el tiempo de espera que se realiza para realizar la
vacunacion del nifio y la distancia que existe entre el puesto de salud a los

domicilios de las madres.

En conclusion los factores influyen significativamente en el incumplimiento del
esquema de inmunizacion de los nifios menores de 2 afos en el Puesto de

Salud Triunfo de acuerdo al resultado del “ji cuadrado”.

Palabras Claves: Factores, influencia, incumplimiento, nifios, vacunacion.



ABSTRACTO O SUMMARY

Due to the lack of information, immunopreventable diseases persist, so it is
necessary to know and establish strategies to prevent future diseases in the

population.

The investigation titled: "Factors that influence non-compliance with the
immunization schedule in children under 2 years of age at the Triunfo Health
Post - 2019".

The methodology is basic, non-experimental cross-sectional design, with a
population of 180 mothers, with a sample of 74, survey technique, which

considered 20 questions, which were evaluated in percentage terms.
The results were:

Demographic and cultural factors that influence are the number of children,
origin, level of education of mothers, the criteria that mothers have about
vaccines and the continuity or habit of carrying out vaccines in the family. In
the social and economic factors are the type of work and the housing condition
in which the mothers are; Influencing work factors are the waiting time for
vaccinating the child and the distance between the health post and the

mothers' homes.

In conclusion, the factors significantly influence non-compliance with the
immunization schedule of children under 2 years of age at the Triunfo Health

Post according to the “chi-square” result.

Key Words: Factors, influence, non-compliance, children, vaccination.
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INTRODUCCION

Los programas de inmunizaciones a nivel Mundial han sido sumamente
beneficiosas en su tarea de proteger a la poblacién contra enfermedades
inmunoprevenibles ya sean viricas, bacterianas, se inicié en las Américas con
vacunas que eran basicas como la BCG, APO y DPT, hoy en dia el calendario
de vacunacion se ha ampliado y contamos con vacunas que previenen
enfermedades como hepatitis B, tos ferina, parotiditis, tétanos, sarampion,
neumonia, influenza, poliomielitis, rotavirus influenza, segun la norma técnica
de inmunizaciones el Peru cuenta con 17 vacunas que han beneficiado a los

nifos por su seguridad y eficacia, evitando 2 a 3 millones de muertes infantiles
(2).

Las inmunizaciones son consideradas como intervencion sanitaria costo
efectiva, han pasado mas de 12 afios que ocurri6 el tltimo caso de poliomielitis
Autdctona en las Américas, se esta a punto de erradicar el sarampién y se
tiene bajo control el tétanos neonatal, sin embargo durante los ultimos afios a
nivel mundial las coberturas en las inmunizaciones han descendido llegando
a un 86%, quedando nifios susceptibles a contraer enfermedades

inmunoprevenibles (3).

Las enfermedades inmunoprevenibles han sido controladas con
inmunizaciones, cuando se aplican en las edades y dosis completas, sin
embargo a pesar de ser gratuitas estas no son cumplidas oportunamente
como lo observamos durante nuestra practica profesional, existen madres que
no cumplen o no son oportunas en la vacunacion de nifios al Puesto de salud,
por multiples factores, por lo que es importante conocer la realidad social,
cultural demogréfica o informativa de las madres a fin de mejorar o generar

estrategias locales del Triunfo.



Vi

INDICE

DE DI C AT ORI A e e e I
AGRADECIMIENTO ..t e s Il
PRESENTACION .....oviiiiiii ittt ete e eae e 1
RESUMEN. ... e e e et e e e eaa e ees v
INDICE ...ttt VII
INDICE DE TABLAS ...ttt eae st eaeare e, X
INDICE DE GRAFICOS ......uiiiieiiiiieieeeiee st XI
CAPITULO I: PROBLEMA DE LA INVESTIGACION .......coocoveeiieeieceere, 1
1.1. Descripcion del Problema..........ccouuiiiiiiiiiiiie e 1
1.2  Formulacion del Problema............ooooiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeee e 2
1.2.1 Problema General ... 2
1.2.2. Problemas eSpecCifiCOS ........couuiiiiiiiiiiiiii e 2

1.3 ODJELIVOS. ... 3
1.3.1 ODJetivo GENETAl .......ccooiiiieeiiiieeee e 3
1.3.2 Objetivos ESPECIICOS .....cvvviiiiiiiiiiiiiiieeee e 3

1.4 VariabIeS......ooooiiiii 4
1.4.1 Variable independiente...........coouuuiiiiiiiiiiiiee e 4
1.4.2 Variable dependiente...........coouiiiiiiii i 4

1.5 Operacionalizacion de Variables............cccoooovviiiiiiiiiiii e, 5
1.6 HIPOLESIS .. 6
1.6.1 HIipOtesisS geNeral..........c.uiiiiiiiiiiiii e 6
1.6.2 HIpOteSiS €SPECIfICAS ....evviiiiiiiiiiiiiiieee e 6

1.7 JUSHIFICACION .. 7
1.8 CoNSIderaciones ELICAS..........couviiieiiiiiiiiiiiii e e e 7

CAPITULO 1l: MARCO TEORICO ..o 9



Vil

2.1 Antecedentes de estudios realizados..............ccccuvvrvriiiiiiiiiiiieeeeeee 9
2.1.1. Antecedentes INternacionales ............cccccoevvviiiiiiieiiiccee 9
2.1.2. Antecedentes NaCIiONAlES............ccooviiiiiiiiiiiiiii e 10

2.2 MAICO TEOMICO. ..uueiieieeieiiiiie ettt 13
2.2.2. VACUNA ...ttt 13
2.2.2. Esquema Nacional de Vacunacion: ............cccceeeevveiiiieeeeeeeininnnn, 18
2.2.3. FACIOIES ....coiiiiiiic e 19
2.2.4. FaCtOr de RIESOO: . .cuuu it 19

2.3. Definicion Operacional de TErMINOS ...........covvvviiiieeeeiiiiie e, 21

CAPITULO Ill: METODOLOGIA DE INVESTIGACION ........cocovviieiiecieennn 22

0 I o To T o [ =S L o [ R PRSPPI 22

3.2 Disefo de EStUAIO:......ccviiiiiiiiiiiieeeeeee e 22

3.3 PODIACION.....uuiiiiiiiiieeeeeeeee e 23

34 MUEBSHIA ..oveiiiciiei e 23

3.5  MELOUJOS Y TECNICAS ... .ot eeieeeiiieiiiiiiiiii ettt e e 24

3.6 Tratamiento de datOS...........oovrriiiiiiiiiiiiiie e 24
3.6.1. Prueba de hipOtesSisS ........ccuuiiiiiiiiiii e 24

CAPITULO IV: RESULTADOS ... 26

4.1. Presentacion, analisis de los resultados ..............cccccciviiiiiiiiiiinnne. 26
4.1.1. Andlisis de los factores demogréficos y culturales.................... 27
4.1.2. Andlisis de los factores soCioeCONOMICOS:.........ccevevieeiieeeeeeeeenn. 33
4.1.3. Andlisis de los factores laborales: ...........ccccvvviiiiiiiiiiiiiiiiiineeen, 37
4.1.4. Andlisis de cumplimiento del esquema de inmunizaciones.......43

4.2, AnAlisis inferencial: ... 44
4.2.1. Prueba de Hipotesis General .............ceeveevieiiiiieeeeiiieie e, 44
4.2.2. Prueba de HIPOtESIS L ......coiiiiiieeeiiiiiieeeeeiie e 46

4.2.3. Prueba de Hipotesis especifica 2 ........cccooeevvviiiiieiiiiiiiieeeeeenn, a7



4.2.4. Prueba de Hipotesis Especifica 3........ccccoeevviiiiiiiiiiiiiieeeeeeen, 48
DISCUSION DE RESULTADOS.......coooieieeeieeeecte e, 49
CONCLUSIONES ...t e e e e 52
SUGERENCIAS ..o 53
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS .......cceeiiecieece e, 54

ANEXOS Lo 57



INDICE DE TABLAS

Tabla 1: Lugar de nacimiento de los nifios menores de 2 afios. .................. 27
Tabla 2: NUMero de hijoS. ......ooooiiiiiiii e 28
Tabla 3: ProCeUENCIA. .......oi i 29
Tabla 4: Nivel de instruccidén educativa de la madre. .........ccccccciiiiiiieeeennn, 30
Tabla 5: Criterio de la madre sobre las vacunas. ...........ccccevvvviiiiiinninneeeeeen, 31
Tabla 6: Vacunacion en los nifios menores de 2 afos. .........cccccvveeieeeeeeeenn.. 32
Tabla 7: EStadO CIVIl.......uei e 33
Tabla 8: Actividad ocupacional de lamadre. ............cccooeveviiiiiiiiiiccie e, 34
Tabla 9: Ingreso econdmico familiar. ...........ccccooveeviiiiii i, 35
Tabla 10: Condicion de vivienda de lamadre. ..........cccovvvvviiiiiiiiiiie e 36
Tabla 11: Disponibilidad de las vacunas en el Puesto de Salud Triunfo....... 37

Tabla 12: Programacién adecuada de las vacunas en el Puesto de Salud

LI (TSRS 38
Tabla 13: Informacién sobre las vacunas aplicadas en el Puesto de Salud

LI 0L PPN 39
Tabla 14: Calidad de atencion del personal de salud. ..., 40

Tabla 15: Vacunacion adecuada con respecto al tiempo en el Puesto de

SAIUA THUNTO. L. 41
Tabla 16: Ubicacion del Puesto de Salud. ...........ccccuvviiiiiiiiiiiiiiiiiciiieeeeeeeen 42
Tabla 17: Cumplimiento del Esquema de Inmunizaciones. ...............ccceeeeeee. 43

Tabla 18: Factores influyentes en el cumplimiento del esquema de
INMUNIZACIONES. ...ttt e e ettt e e e e e e e e e e e e eeeesbbbbna s 45
Tabla 19: Factores demograficos y culturales influyentes en el cumplimiento
del esquema de INMUNIZACIONES .........ccoeiiiiiiiiiiiiiiie e 46
Tabla 20: Factores socioecondmicos influyentes en el cumplimiento del
esquema de INMUNIZACIONES ........ceeeiiiiiie e e e e e e e e e e e e e e e aaenns a7
Tabla 21: Factores laborales influyentes en el cumplimiento del esquema de

I U ZACIONES .. et 48



Xl

INDICE DE GRAFICOS

Grafico 1: Lugar de nacimiento de los nifios menores de 2 afios. ................ 27
Gréafico 2: NUMeEro de hijOS. ...cooooiiiiiii e 28
T {oTo T Sl o (o Tot=To (= o ol - TR 29
Gréfico 4: Nivel de Instruccion educativa de la madre. .............coovvvvvviiinnnn. 30
Gréfico 5: Criterio de la madre sobre las vacunas..............cccoevvvevvviviiiinnnn. 31
Gréfico 6: Vacunacion en los nifios menores de 2 afos. ......ccccccvveveeeeeeeennn. 32
Grafico 7: EStadO CiVil. ...oooeeeeiiiiiiiiii e 33
Grafico 8: Actividad ocupacional de la madre. ..........ccccoeeeviiiiiiiiiiiiiiee e, 34
Grafico 9: Ingreso econdmico familiar. ............ccooooeviiiiiiii i 35
Graéfico 10: Condicion de vivienda de la madre. ...........ccoeeeeiviiiiiiiiiiiiiinnnnn. 36

Gréfico 11: Disponibilidad de las vacunas en el Puesto de Salud Triunfo....37
Gréfico 12: Programacion adecuada de las vacunas en el Puesto de Salud

LI (TSRS 38
Grafico 13: Informacion sobre las vacunas aplicadas en el Puesto de Salud

LI 0L PPN 39
Gréfico 14: Calidad de atencion del personal de salud. ..........cccccceeiiennnnn.n. 40

Grafico 15: Vacunacion adecuada con respecto al tiempo en el Puesto de

SAIUA THUNTO. L. 41
Gréfico 16: Ubicacion del Puesto de Salud. .............euevviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeenn, 42
Gréfico 17: Cumplimiento del Esquema de inmunizaciones......................... 43



CAPITULO |: PROBLEMA DE LA INVESTIGACION

1.1. Descripcion del Problema

La Inmunizacién desde la Salud Publica, constituye no solo un acto de
proteccion individual, sino una técnica para reducir la circulacién de la
enfermedad en una comunidad, porgue el efecto sobre los vacunados genera

también efecto indirecto en los no vacunados (4).

La vacunacion es una de las actividades que ha disminuido la morbi—
mortalidad infantil, como el sarampidn, tos ferina, difteria, hepatitis B, tétanos
neonatal y la viruela como evidencia contundente de los beneficios de la
inmunizacion, como intervencidn sanitaria exitosa siendo uno de los mayores

logros en la humanidad (5).

Anualmente segun la Organizacion Mundial de la salud se previenen cerca de
3 millones de mortandad por falta de inmunizacién por lo que es de suma
importancia las vacunas en los nifios, quienes son los mas susceptibles de
contraer enfermedades mortales, se podria evitar 1,5 millones de defunciones

a nivel mundial con una estrategia para tener mayor cobertura vacunal (6).

En el Perd pudieron ser evitadas 1,4 millones de muertes de nifios con edades

inferiores a los 5 afios.

En 1991 se eliminaron padecimientos del Sarampién y Poliomielitis; en el
2001, sin embargo, en estos ultimos afios los indices de vacunas se fue
reduciendo, por tanto en el Peru en el 2019 se reintrodujo el Sarampién

enfermedad que pudo ser evitada si todos los nifios estuvieran protegidos (7).



Existen diversos factores que ponen en riesgo de enfermar a los nifilos por
falta de proteccion por vacunas, como se observo en las practicas de
Enfermeria, durante la atencidén integral del nifio, madres adolescentes,
madres con mas de 2 hijos, que trabajan haciendo mas dificil la vacunacion
oportuna de los nifios, asi como también el escaso conocimiento sobre la
importancia de las vacunas, también hemos observado que vivimos en un
departamento que tiene una alta migracion de departamentos como Puno,
Juliaca, Cuzco Arequipa, Ultimamente de las ciudades de Tarapoto y Loreto,
debido a esta situacion en forma constante se debe estar realizando
campafias de vacunacion, pero no se logran coberturas optimas iguales o
mayores al 95%. Por otro lado, existen costumbres y mitos sobre la
vacunacion, los efectos, contraindicaciones, sumado a las veces en las que
no se encuentran disponibles los bioldgicos, y la escasa comunicacion entre

el personal de salud y las madres.

Estos hechos desfavorecen el objetivo de mitigar las enfermedades
inmunoprevenibles posicionando a Madre de Dios especificamente a la

Jurisdiccion del Triunfo en una localidad altamente vulnerable.
1.2 Formulacién del Problema

1.2.1 Problema General

¢ Cudles son los factores que influyen en el incumplimiento del esquema
de inmunizaciones en los nifios menores de 2 afios del Puesto de Salud
Triunfo- 2019?

1.2.2. Problemas especificos

¢,Cuales son los factores demogréficos y culturales que influyen en el
incumplimiento del esquema de inmunizaciones en los nifios menores de

2 afnos?

¢, Cuales son los factores sociales y economicos que influyen en el

incumplimiento del esquema de inmunizaciones en los nifios?



1.3

¢,Cuales son los factores Laborales del Puesto de salud Triunfo que
influyen en el incumplimiento del esquema de inmunizaciones en los

nifnos?

¢, Cual es el porcentaje de madres que cumplen con el esquema de

vacunacion de nifios menores de 2 aios?

Objetivos

1.3.1 Objetivo General

Determinar los factores que influyen en el incumplimiento del esquema
de inmunizaciones en los nifios menores de 2 afos del Puesto de Salud
Triunfo — 2019

1.3.2 Objetivos Especificos

Identificar los factores demograficos y culturales que influyen en el
incumplimiento del esquema de inmunizacién de los nifios menores
de 2 afios del Puesto de Salud el Triunfo.

Identificar los factores sociales y econdémicos que influyen en el
incumplimiento del esquema de inmunizacion de los nifios menores
de 2 afos, del Puesto de Salud el Triunfo.

Identificar los factores laborales que influyen en el incumplimiento del
esquema de inmunizacion de los nifios menores de 2 afos, del
Puesto de Salud el Triunfo.

Conocer el porcentaje de madres que cumplen con el Esquema de
vacunacion de nifilos menores de 2 afios que acuden al puesto de
salud del Triunfo-2019.



1.4 Variables

1.4.1 Variable independiente

e Factores

1.4.2 Variable dependiente

e Incumplimiento del Esquema de Inmunizaciones



1.5 Operacionalizacion de Variables

VARIABLES DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE MEDICION
CONCEPTUAL
FACTORES Demogréfico: Nominal
. A . Intervalo
Se denominan factoresa | FACTOR DEMOGRAFICO-CULTURAL:  son > Edad i _
V.INDEPENDIENTE los “partes que pueden manifestaciones de una sociedad, o de un »  Numero de hijos ‘ Nominal
condicionar una | pueblo, costumbres, conocimientos creencias, > Lugar de Procedencia
situacion causantes de . cul I
FACTORES la evolucién o FACTORES SOCIALES Y ECONOMICOS: ultural: ) » Ordinal
iy formas de vivir de grupos sociales y posibilidades > Grado de instruccion raina
transformacion de los - ; ; > L Nominal
hechos. Un factor ayuda | €conémicas pata satisfacer sus necesidades. Conocimiento
’ | Y »  Creencias
Z t que d se I?g(;en FACTORES LABORALES: Son las condiciones )
:eermlna osbresu ? OIS deficitarias en cuanto a organizacién laboral, | Social: o Nominal
a caer b'?(c)i Le de Ia condiciones deficitarias, entorno humano vy »  Estado Q'V'l Nom!nal
responsabiiida d € | a sobrecarga de trabajo, asi también con la > Ocupacion omina
"a”f_"’r,‘, 0 de 0S| jccesibilidad al  servicio, disponibilidad de Econémi
cambios bioldgicos, tiempo de espera e informacion sobre Congmlclﬂgreso econémico familiar Intervalo
la vacunacién, visita domiciliaria. o - . :
>  Condicion de tenencia de vivienda Ordinal
Laboral
»  Programacion de dias para vacunar
»  Disponibilidad del biolégico )
>  Reaccion Post vacunal Nominal
» Trato
»  Tiempo de espera
»  Accesibilidad
V. DEPENDIENTE Son aquellas causas que >  EstadoV. |
refieren las madres, > Cztre;e(t) acuna Nominal
INCUMPLIMIENTO i
como motivos que no ESQUEMA DE INMUNIZACIONES > Personales Nominal

DEL ESQUEMA DE
INMUNIZACIONES

asisten en la fecha
indicada a poner la
vacuna de su nifio




1.6

Hipotesis

1.6.1 Hipotesis general

Hi: “Existe influencia estadisticamente significativa entre los factores y
el incumplimiento del esquema de inmunizaciones en los nifios

menores de 2 afios del Puesto de Salud Triunfo — 2019”.

Ho: “No existe influencia estadisticamente significativa entre los
factores y el incumplimiento del esquema de inmunizaciones en

los nifilos menores de 2 aios del Puesto de Salud Triunfo — 2019”

1.6.2 Hipotesis especificas

>

Existe influencia de los factores demograficos y culturales en el
incumplimiento del esquema de inmunizacion de los nifios menores de

2 anos del Puesto de Salud el Triunfo.

Existe influencia de los factores sociales y econdémicos en el
incumplimiento del esquema de inmunizacion de los nifios menores de

2 anos, del Puesto de Salud el Triunfo.

Existe influencia de los factores laborales en el incumplimiento del
esquema de inmunizacion de los nifilos menores de 2 afios, del Puesto

de Salud el Triunfo.

Existe bajo porcentaje de madres que cumplen con el esquema de
vacunacion de nifios menores de 2 afios que acuden al puesto de salud
del Triunfo-2019.



1.7 Justificacion

Existen pocos estudios de investigacion al entorno de las inmunizaciones en
la regiébn de Madre de Dios, siendo eje esencial para prevenir las
enfermedades inmunoprevenibles, se desconocen los factores tanto
demograficos, culturales, sociales, econémicos y laborales que influyen en los
nifos menores de 2 afios para cumplir con sus vacunas, este
desconocimiento, no desarrolla el impetu de los trabajadores para mejorar e

innovar estrategias necesarias para evitar la desercion a la vacunacion

Por ello, esta investigacién cobra importancia porque, permitird desarrollar e
innovar estrategias de vacunacion sobre todo en las progenitoras de nifios con
edades inferiores a los 2 afios, buscando mejorar coberturas de vacunacion
y lograr menos nifios enfermos por enfermedades inmunoprevenibles, asi
también generara cambio de actitudes en el profesional de enfermeria, y a los
tomadores de decisiones, porque este estudio estd enfocado en conseguir
informacion para la accién, cuya finalidad es mejorar las coberturas de
vacunacion en el puesto de salud Triunfo, disminuir la morbi-mortalidad

infantil, como ademas de aporte para futuras investigaciones.

Esta investigacion tiene una alta relevancia humana especialmente para los
nifos, futuros hombres de la region de Madre de Dios, relevancia cientifica
porque ofrece un nuevo conocimiento de factores demografico culturales,
socioecondémicos Yy laborales que influyen en las inmunizaciones, relevancia
social, el aporte de la realidad de estudio servira para otros establecimientos
de salud, es original porque a pesar de que existan publicaciones es la primera
en realizarse en Madre de Dios, y es viable porque cuenta con los recursos

humanos y financieros que hicieron posible este estudio.

1.8 Consideraciones éticas

La informacién recabada a partir del Cuestionario ha sido empleada Unica y
exclusivamente con fines académicos, no se ha hecho alusion personal, se

respeto a las madres siendo este estudio andnimo.



Este estudio se ha basado en los principios éticos y bioéticos, de beneficencia,
los resultados serviran para mejorar las estrategias de vacunacion conociendo
los factores que no realizan la secuencia vacunal, el principio de no
maleficencia porque implico el compromiso ético de no dafiar a quienes
participaron en el estudio y de autonomia ya que se respeté la voluntad de las
personas a ser incorporadas al estudio y se desarroll6 este con una

metodologia de la investigacion en salud.



CAPITULO Il: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes

2.1.1. Antecedentes Internacionales

Segun Flores; en el estudio “Incumplimiento del esquema de vacunacion
en niios menores de 2 afos del centro de salud marianitas de la ciudad
de Quito”. Ecuador, 2017.

Utilizaron un disefio investigativo, descriptivo, transversal, cuantitativo en una
muestra de 74 madres, utilizando como instrumentos la entrevista a las
enfermeras y la encuesta a las mamas; donde determinaron que el miedo, la
disposicién de tiempo, la ignorancia y otras causas por lo cual no reciben

vacunas sus hijos (8).

Segun Pérez; realiz6 el estudio “Factores que influyen en el
incumplimiento del esquema de inmunizaciones en lactantes vy
preescolares”. Venezuela, 2017.

El estudio fue transversal con una muestra de 166 pacientes con calendario
de vacunacion incompleto documentado; demostrando el incumplimiento
tienen origen multicausal dependiendo del cuidador, de los servicios de salud

que en ocasiones no vacunan debido a falsas contraindicaciones (9).

Segun Vallejo; en su estudio “Factores asociados al incumplimiento del
esquema de vacunaciéon en nifios menores de 0 a 5 afios de edad que
pertenecen a un subcentro de salud de la ciudad de Guayaquil”.
Ecuador, 2018.

La metodologia empleada fue de tipo descriptivo con orientacion prospectiva,

de procedimiento cuantitativo con disefio transversal, una poblaciéon de 50
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nifos junto a sus progenitoras y la herramienta fue la encuesta preguntas
diversas; teniendo como resultados la edad de los nifios es 30% de 1 afio y
28% de 4 a 6 meses, sexo 50% son varones y mujeres, 76% femenino, 34%
de 26 a 35 afios, el mestizo fue el grupo étnico con mayor incumplimiento
68%, de tal forma el factor que causo alto indice de deficiencia fue el tiempo

40% y la complejidad que se aparecio fue la gastroenteritis con el 12% (10).

2.1.2. Antecedentes Nacionales

Segun Fernandez; en su estudio “factores que intervienen en el
cumplimiento del calendario de vacunacion en las madres de nifios
menores de un afo en el centro de salud El Progreso Carabayllo”. Lima,
2017.

Analizaron los factores sociodemogréficos, cognitivos e institucionales, la
investigacion fue descriptiva de corte transversal, aplicando un cuestionario
a 90 madres; por consiguiente los factores sociodemograficos que intervienen
son madres con procedencia de la costa, adultas con secundaria, trabajo
independiente en casa compartida o casa alquilada, los factores
institucionales considerando adecuado el horario de atencidn, interés de la
enfermera para informarle sobre reacciones adversas, negativos son tiempo
de espera y trato amable del personal, pero se logra estar puntual con el

calendario de vacunacion (11).

Segun Ramon; en su estudio titulado “Factores socioculturales
asociados al cumplimiento del calendario de vacunas en niilos menores

de un afo hospital referencial de Ferrenafe”. Trujillo, 2016.

Estudio descriptivo correlacional, no experimental, con una poblacion de 416
mamas de nifios con edades inferior a los 1 afio, muestra de 118 madres
utiizando un cuestionario; obteniendo que el 73,7% son ama de casa;
convivientes 60,2%, situacion socioeconomica media 61,1%, 94,1%
consideran muy necesario vacunarse, 91,5% tienen el entendimiento de
vacunas, el 55,1% tienen en cuenta que son importantes para contrarrestar

enfermedades (12).
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Segun Rosa; en su estudio “El nivel de los factores que afectan el
calendario de vacunacién en nifios menores de 4 afios del centro de

salud Ao Nuevo”. Lima, 2016.

Los factores estudiados fueron culturales, socioeconomicos e institucionales,
el estudio fue deductivo de tipo basico con disefio no experimental descriptivo
transversal, 120 madres como muestra de RN a 4 afios de edad, se elaboro
un instrumento tipo cuestionario y utilizaron la encuesta como técnica;
obteniendo el 57.41% (31) posee el almanaque de vacunacion, entretanto que
el 42.51% (23) con vacunacion completa, nivel bajo 40.74% (22), nivel alto
25.9% (14) y 33.33% (18) nivel medio (13).

Segun Espinoza y Quispe; realizaron el estudio “Factores de
incumplimiento al esquema nacional de vacunacion en madres con
nifios menores de 2 afos, en el centro de salud de San Cristébal”.

Huancavelica, 2016.

Evaluaron los factores socioeconomicos, barreras culturales, y factores
institucionales, de tal manera se obtiene que el 64.6% de las madres trabajan,
tiene un ingreso econémico de 850 nuevos soles, el 68.3% considera que son
buenas las vacunas; en cuanto a los factores sociodemograficos son madres
entre 21 a 30 afos 43%, 64.6% trabaja, el 72% procede de Huancavelica,
31.7% tiene instruccion secundaria completa, Barreras Culturales: Las
vacunas son buenas para el 68.3% de las madres, cumplen puntualmente el
73.2%, 40% dice que son necesarias, 50% desconoce la importancia de la
vacunacion. Factores Institucionales, el 86.6% manifiesta que espera mas de
30 minutos (14).

Segun Aguilar; en su estudio “Factores asociados al incumplimiento del
calendario de vacunacién en madres de nifios menores de 5 afios en el

centro de salud de Leymebamba Chachapoyas”. Amazonas, 2015.

Investigacion de nivel descriptivo, observacional, retrospectivo, transversal,
muestra de 25 madres que incumplian el calendario de vacunacion; utilizando
la encuesta como técnica mediante un cuestionario; lo economico y social se

agrupan para no cumplir o estar al dia con las secuencia de vacunas con un
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72% (17) y 56 % (14) correspondiente; Factor social, Edad de la madre con
un 92% (23); Factor econémico, medio de transporte con un 96% (24) Del
100% (25) de progenitoras encuestadas, 68% (17) y 52% (12) no toman en
cuenta al factor laboral y cultural como relacionados al incumplimiento de la

secuencia de vacunas (15).

Segun Quipe y Valencia; en su estudio “Factores sociodemograficos,
conocimiento sobre inmunizaciones asociados al cumplimiento del
calendario de vacunacion en madres de nifios menores de un afio del

hospital Antonio Barrionuevo-Lampa”. Puno, 2019.

Evaluaron los factores sociodemograficos, utilizando un estudio cuantitativo
descriptivo correlacional, se midi6 el grado de relacién entre las dos variables,
la muestra fue considerada al 100% de poblacion es decir 300 madres, se
aplicé una encuesta para recabar informacion empleando como técnica la
entrevista; determinaron que existe una correlacion directa sobre el
conocimiento en inmunizaciones y la realizacién del cuadro de vacunacion,
por consiguiente al grado de instruccion el 67.9% que cumple con las vacunas
tienen nivel de instruccion secundaria, el 36.7% tiene solo dos hijos y amas

de casa que no trabajan el 45.1% de las madres encuestadas (16).

Segun Salazar; en su estudio “Factores influyentes en el cumplimiento
del esquema de vacunacién en nifios menores de 1 afio del hospital de
Chancay”. Lima, 2019.

Analizaron factores sociodemogréficos, cognitivos e institucionales, el disefio
de la investigacion tipo teorico, retrospectivo, corte transversal, no
experimental, la muestra fue a un total de 94 pacientes, obteniendo como
resultado que los factores sociodemograficos estan presentes en un 70%, el
83% de madres proceden de la costa, 19 a 35 afios de edad el 60.6%, son
convivientes el 63.8%, grado de instruccidon secundaria el 58.5%, ama de casa
el 36.2%, ingreso econémico de 300 a 600 soles el 64.9% de las madres y
viven en casa de familiar el 48.9%; los factores cognitivos presentes en el
53.% de las madres estan presentes, el 44.7% de los nifios entre 2 a 6 meses

tienen vacuna completa y con respecto a los elementos institucionales estan
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vigente en un 32%, el horario de atencién es adecuado manifesté el 64.9% de

las madres, y a veces es adecuado el tiempo de espera en el 75.5% (17).

2.2 Marco Teodrico

2.2.2. Vacuna:

Organismo viral en suspension que al ser administrada activa o induce una

respuesta contra una enfermedad especifica (23)

a) Vacuna BCG:

Vacuna reducida en supresion de bacilos vivos que perteneze a una
cepa de Mycobacterium bovis, elaborado por el Instituto Pasteur de
Paris.

Indicado: Formas graves de tuberculosis infantil, meningitis
diseminada y tuberculosa.

Dosificacion: 0.05 ml 6 0.1 ml (conforme al laboratorio que lo fabrica)

Sinopsis de vacunacién RN (0 a 28 dias) con peso >= de 1000 gr.
Prioridad durante 12 horas de nacimiento o en su primer afio de vida
de no haber recibido dicha vacuna, 0,05 ml 0 0,1 ml (segun los analisis
del laboratorio). Desde el primer hasta el quinto afio sin presencia de
infeccion por tuberculosis.

Aplicacion de Via: dérmica, parte del musculo deltoides del brazo
derecho a 2 centimetros del acromion.

Posibles efectos post vacUnales: presentacion de un nddulo plano
de 3 mm entre el 2do y 3er dia, con reaccion eritematosa, incrementa
de tamafio de tono rojizo. Al mes o 35 dias se presenta una minima

ulceracién con fluido seropurulento de paulatina regeneracion (22).

Contraindicaciones:

e Reaccion a sarampion y varicela por la cual se espera 30 dias para
aplicar la vacuna.

e Lesiones dermatoldgicas severas.
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¢ |Inmunodeficiencia.

¢ RN con inferior a 2000 gr de peso.

b) Hepatitis B (HvB)
Vacuna inhabilitada, con respuesta de (HBsAQ) de la Hepatitis B (HvB)
adquirido a través de la genética ADN
Indicado: pre inmunizacion ante la Hepatitis B.
Dosis: 0.5 ml
Cuadro de Vacunacién: primeras 12 horas de RN, con peso de 2 kg
como minimo, cuando la mama posee antigeno de superficie positivo.
Viay sitio de administracion:
Recién nacidos: 0.5 ml, I.M, musculo, vasto externo, cara antero lateral
externa del hipodermis, tercio medio
Contraindicaciones: reaccion anormal a diferentes componentes.
Uso con otras vacunas: posibilidad de aplicar de forma paralela con

otras vacunas bacterianas o virales.

c) Vacuna combinada Pentavalente
Producto de varias uniones vacunales inactivadas, contiene células
completas inactivadas de Bordetella pertusis, antidoto de superficie del
virus HvB, toxoide diftérico y tetanico polisacarido combinado de
influenzae tipo b.
Indicacion: Prevencion de la DPT Hepatitis B- HIV-causadas por el
(meningitis, neumonia).
Dosis: 0.5 ml
Cuadro de Vacunacion: Menor de un afo: 3 veces de dosificacion (2,
4,6 meses de edad) de uno a 4 aflos 11 meses 29 dias, sin pre
vacunacioén, se suministra el esquema (3 dosis con un intervalo minimo
de 2 meses. En caso que no tengan faltas en sus vacunas, seguir el
esquema vigente.
Administracion de via
Dosis 0.5 ml. [.M
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Menor de un afo: Musculo vasto externo, en la cara antero lateral
externa del hipodermis, tercio medio. De uno a cuatro afilos once meses
29 dias; musculo deltoides, cara lateral externa tercio superior del
brazo

Contraindicaciones: alergia a dosis previas a uno de sus
constituyentes.

Aplicacion de con otras vacunas: posibilidad de aplicacion paralela

con otras bacterianas o virales al mismo tiempo.

d) Toxoide pediéatrico (Dt)
Es una vacuna inactivada o Muerta, union de Toxoide Diftérico y
tetanico.
Indicacién: Prevencién de la DT en nifios que poseen un efecto
alérgico leve a la dosificasion inicial de la vacuna pentavalente.
Dosis: 0.5 mi
Cuadro de Vacunacion: inferior a un afio: dos dosis (4 y 6 meses) con
un rango de dos meses entre dosificacion.
Aplicacién de via
[.M 0.5 ml
Menor de un afio: musculo vasto externo, cara antero lateral externa
del muslo.
Uno a cuatro afios 11 meses 29 dias, musculo deltoides, cara lateral
externa, tercio superior del brazo.
Contraindicaciones: alergia a unos de sus constituyentes de la
vacuna.
Aplicacién con otras vacunas: en simultdneo con bacteriana o

virales.

e) Influenzae Tipo B
Conjugada inactivada, polisacarido capsular purificado.
Dosis: 0.5 ml.
Cuadro de Vacunacion: aplicacion en menores de un afio una sola

dosificacion a los cuatro y seis meses para concluir la seria primaria.
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Viay sitio de administracion: Intramuscular
Contraindicaciones: cuando existen alérgicas a dosificacion antes de
la vacuna o a uno de sus constituyentes.

Aplicacién con otras Vacunas: con vacunas bacterianas y virales.

f) (IPV o Salk)
Virus inactivados en la vacuna.
Indicacion: Prevencion de la enfermedad del polio.
Dosis: 0.5 ml.
Esquema de Vacunacién: 2 dosis, dos y cuatro meses de edad.
Via de aplicacién: I.M.

Uso simultaneo con otras vacunas: con bacterianas y virales

g) Vacuna Oral APO
Es una vacuna de virus debilitado, oral de modo bivalente 1y 3 (b APO).
Indicado: Detencion de la Poliomielitis.
Dosis: 2 gotas.
Cuadro de vacunacion: 3 veces, primera dosificacion a los 6 meses,
refuerzos 18 meses y cuatro afnos.
Via de Aplicacion: Oral
Contraindicaciones: baja inmmunidad personal.

Uso simultaneo con otras vacunas: con bacterianas y virales

h) Rotavirus
Es una vacuna de virus vivo debilitado.
Dosis: 1.5 ml.
Indicado: para prevenir la diarrea severa ocasionada por el rotavirus.
Cuadro de vacunacién: 2y 4 meses
Via de Administracion: Via Oral
Contraindicaciones: Nunca aplicar la vacuna a nifios que con edades
superiores a siete meses 29 dias.

Aplicacion con otras vacunas: con otras vacunas.
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Vacuna Antineumococica

Es una vacuna conjugada

Indicada: para las pre enfermedades provocadas por el neumococo.
Dosis: 0.5 ml.

Esquema de vacunacion: dos, cuatro y 12 meses de edad con rangos

como minimo de dos meses.

Via de Aplicacioén:

Inferior de un afo: musculo vasto externo, en la cara antero lateral
externa del muslo.

Contraindicaciones: baja inmunidad.

Aplicacion con otras vacunas: varias.

SPR

Preparada en cepas vivas debilitadas del virus del sarampion.
Indicacion: Prevencion del SPR

Dosis: 0.5 ml dos dosis 12 meses y 18 meses.

Cuadro de Vacunacion: 2 dosis doce meses y 18 meses.

Viay sitio de administracion: Subcutanea.
Contraindicaciones: alergia severa (huevo, neomicina, gelatina).

Aplicacion con otras vacunas: otras.

Vacuna contra Influenza

Inactivada, confiere inmunidad contra los serotipos prevalentes de la
influenza segun su circulacion estacional.

Indicado: Niflos con edades inferiores a los un afio, dos dosificaciones
a los seis y 7 meses.

Esquema de vacunacién: 1 afio. Una dosis al afio de 0.25 ml.

Viay sitio de administracion: Via intramuscular
Contraindicaciones: a los que poseen alergia al huevo por las

proteinas.
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2.2.2. Cuadro Nacional de Vacunacion:

Es la importancia sucesiva, cronoldgica para la administracion de las vacunas
avaladas por el Ministerio de salud.

La resolucion ministerial que pertenece al cuadro nacional de vacunas en el
pais es el niumero 141-MINSA/2018/DGIESP creado, con el objetivo de
establecer el esquema cronoldgico y ordenado de vacunacién a nivel nacional
(23).

El pronéstico nacional de Vacunacién incluye 16 vacunas, Son aplicadas

desde el nacimiento.

Cuadro Nacional de Vacunacién de Nifio o nifainferior alos 5 afios (23)

EDADES O
EDAD MESES VACUNA
1radosis de BCG
RN
12 dosis de HVB
Menor de 1 12 dosis de Pentavalente
ano 1ra dosis de (IPV) inyectable
1ra dosis Rotavirus
dos meses 12 dosis Neumococo

242 dosis de Pentavalente

292 dosis (IPV) inyectable

2da dosis Rotavirus
cuatro meses

242 dosis Neumococo

32 dosis de Pentavalente

seis meses 1ra dosis Oral (APO)

1ra dosis Influenza Pediatrica

Siete meses 292 dosis Influenza Pediatrica

12 dosis SPR

32 dosis Neumococo
Un afio

1ra dosis Varicela

1ra dosis Influenza Pediatrica

Un afios y tres

12 dosis Antiamarilica
meses

1¢r refuerzo DPT
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Un afio Un afio y seis 1e'refuerzo Antipolio Oral
meses

2da dosis SPR

Dos afios, 11 1ra dosis Influenza Pediatrica

meses ,29 dias

De dos afios 1ra dosis la varicela

tres afos, 11
meses, 29 dias
1ra dosis Influenza adulto

De tres y

cuatro afios cuatro afios ,11

meses, 29 dias

dos, tres 'y
cuatro afios
(hasta cuatro 12 dosis Antiamarilica (sin vacuna anterior)
afios 11 meses
,29 dias)

De dos, tres 'y
cuatro afios

cuatro afios 2de DPT
De cuatro (hasta cuatro

anos afos 11 meses, 2do Refuerzo oral APO
29 dias)

2.2.3. Factores
Se denominan aquellos que presenta causa efecto, tal como la evolucion del

universo biolégico (18).

2.2.4. Factor de Riesgo:

Circunstancia o caracteristica notable de un grupo de personas o una
persona que se sabe relacionada con un incremento en la probabilidad de
adquirir un proceso mérbido (19).

Los factores de riesgo pueden ser: Sociales, culturales, econémicos, y de

comportamiento.

Factores Demograficos y Culturales
El factor Demografico son las caracteristicas asignadas a la edad, tamafio de
la familia y lugar de procedencia, tamafo de la familia, y la edad.
e La edad que es el tiempo que ha vivido la persona al dia de realizado
el estudio.
e La Procedencia, origen de donde nace o deriva la madre.
El factor cultural son todas aquellas manifestaciones de una sociedad, o

de un pueblo.
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Tradiciones: Es el conjunto de valores, creencias y costumbres, dicha
transmision se realiza a través de los amigos, familia, escuela, trabajo
etc.

Conocimiento: saberes adquiridos en el tiempo.

Factores socioecondmicos

Los factores socioecondémicos que inducen al estado de salud y relaciones

con los demas (20).

Estado Civil, estado matrimonial que aportan derechos en ellos (21)
Ocupacioén, actividad de las personas.

Ingreso econdmico familiar, ingresos econdémicos de la familia,
incluye, salario, de todos los integrantes y otros que pueden ser
considerados como extras. (18)

Tenencia de vivienda, es la forma en que el hogar principal ejerce

propiedad de la vivienda.

Factor Laboral (Institucional):

Son las condiciones deficitarias en cuanto a organizacion laboral,

condiciones deficitarias, entorno humano y sobrecarga de trabajo, asi

también:

e Accesibilidad al servicio, es la facilidad equitativa con la que los

servicios de salud pueden ser obtenidos por la poblacién.
Disponibilidad del biolégico, cuando se cuenta con las vacunas,
jeringas necesarias segun el calendario de vacunacion.

Reacciones a la vacunacion, es decir cuando la vacunacion tiene
efectos en su mayoria leves como enrojecimiento en el lugar de
aplicacion, malestar, hinchazén, algunas se asocian con fiebre, dolor,
erupcion en la piel. Los efectos secundarios graves son poco
comunes.

Falsas Contraindicaciones, aparecen por creencias de las madres o
por desconocimiento del personal que no tienen sustento cientifico
(22).
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e Tiempo de espera, el tiempo de espera depende, en gran medida, de

la organizacion y no tanto de la atencién directa de la Enfermera.

e Trato digno, es decir el derecho de las madres de ser tratados como

personas sin discriminacion o exclusion alguna.

2.3. Definicion Operacional de Términos

Contraindicaciones: Aviso restringido de un medicamento por el alto
riesgo.

Cuadro De Vacunas: Es una resolucion ministerial planteada,
establecida por el Instituto Nacional del Peru de acuerdo a las edades,
cantidad de dosis, sitio de administracion y via.

Factores Culturares: Son las condiciones determinantes en el
comportamiento, rasgos distintivos que hacen los seres humanos
diferentes, por sus entornos sociales al que pertenecen.

Factores Demogréaficos: Caracteristicas asignadas a la edad, tamafio
de la familia y lugar de procedencia, tamarfo de la familia, y la edad.
Factores Econdmicos: Bienestar monetaria para satisfacer
necesidades.

Factores Laborales: Relacionados a la calidad de atencion.

Factores Socioculturales: costumbres o creencias adquiridas en el
tiempo.

Factores: Comportamientos y habitos.

Incumplimiento al Calendario de Vacunacion: faltas en un
calendario al que debe asumir con responsabilidad.

Inmunizacion: Proceso de produccion de inmunidad.

Vacuna: inmunizador en nifios para prevenir futuras enfermedades.
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CAPITULO lll: METODOLOGIA DE INVESTIGACION

3.1 Tipo de estudio

Estudio basico, revelando los resultados tal como se obtuvo de acuerdo a la
realidad de los factores demografico culturales, socioeconémicos y laborales
gue actda en el incumplimiento del cuadro de vacunaciéon en los nifios que

fueron recibidos en el Puesto de salud Triunfo.

3.2 Disefio de Estudio:
Disefio de estudio no experimental, descriptivo-transversal; recolectandose la

informacion sin manipulacion alguna y en un mismo tiempo (24).

Se expresa en el siguiente diagrama

X1

X2

Donde:

M = Progenitoras de nifios con edades inferior a los 2 afios, del Puesto de

Salud el Triunfo.
X1= Factores demograficos, culturales, sociales, econdmicos y laborales.

X2 = Cumplimiento del calendario de vacunas a menores de dos afos.

r = dependencia entre las variables.
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3.3 Poblacion

Comprendido por 180 madres de nifios menores de 2 afios que asisten por
primera vez al consultorio de CRED del Puesto de Salud el Triunfo en el afio
20109.

3.4 Muestra

Célculo del tamafio de la muestra para estimar la proporcion poblacional

n= N*ZZ*Q*Q
E2 (N-1)+Z% *p*q

Donde:
N = Poblacién =180
p = Probabilidad de éxito =0.5
g = Probabilidad de fracaso =0.5
E = Nivel de precision o error estimado =0.05
Z = Coeficiente de confianza =1.96
n= 180* 1.962*0.5*0.5 =74

0.052%(180-1) +1.962*0.5*0.5

Para la presente investigacion se utiliz6 una muestra de 74 madres que
incumplen con el cuadro de vacunacién de sus nifios menores de 2 afios
segun el libro de registro de inmunizacion del Puesto de Salud el Triunfo en el

afo 2019, por lo cual se les ubic6 y aplicé las encuestas en sus viviendas.

Criterios de inclusion:

» Progenitoras de sus hijos menores de dos afos, que acudan alas
charlas sanitaria de vacunas el Puesto de Salud Triunfo.

» Madres que estén en el registro de inmunizacion del Puesto de Salud
el Triunfo.

» Madres que vienen de manera discontinua a las charlas de
vacunacion.

» Progenitoras que Realizan participar en la investigacion.
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Criterios de exclusion
» Madres que hablen otro idioma diferente al castellano.

» Madres con dificultad para comunicarse.

3.5 Métodos y Técnicas
Los métodos fueron la encuesta y la herramienta son las preguntas, se

consider6 20 preguntas para ser evaluadas porcentualmente (24).

3.5.1. Procedimiento.

1. Se present6 la solicitud y un ejemplar del proyecto (mesa de partes) en
la (DRE-MDD) solicitando la autorizacion para la aplicacion del
cuestionario, y al Puesto de Salud Triunfo, en el que se detalla el Titulo,
objetivo y cronograma de recoleccion de datos.

2. Posteriormente se seleccion6 a las 74 madres que incumplen con el
cuadro de vacunas de sus nifios inferior de dos afios segun el libro de
registro de inmunizacion del P.S el Triunfo en el afio 2019.

3. Se procedié a ubicar a las madres en sus respectivas viviendas,
después de esto se explicd a las madres previo consentimiento para la
ejecucion de las encuestas a cada una de las ellas.

4. Se ordenaron los cuestionarios, para luego registrarlos en Microsoft

Excel, para la generacién de resultados a través de tablas y figuras.

3.6 Tratamiento de datos

Segun el estudio no experimental los resultados, los datos requeridos fueron
analizados durante la estadistica descriptiva e inferencial en donde se realiz6
el “ji cuadrada” para efectividad de la hipotesis desarrollada corroborando el

nivel de significancia del estudio.

3.6.1. Prueba de hipotesis

Consta de cinco procedimientos comprendidos:

a. Planteamiento de hipoétesis



Ho: Las variables de estudio son independientes

Ha: Las variables en estudio son dependientes

b. Nivel de significancia
Alfa = 0.05
C. Estadistico de prueba

s 2
2 (fij —eij)
X :ZZT
_— ]
)
Donde:

Chi cuadrado (Ji-cuadrada)

> : Sumatoria
Frecuencia observada

Frecuencia esperada

d. Conclusion.

Se compara el valor X2 (calculado) es mayor que X? (tabulada o de tabla) o
(p < 0.5 nivel de significancia) se rechaza la Ho y se acepta H1.
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CAPITULO IV: RESULTADOS

4.1. Presentacion, analisis de los resultados

Se da a conocer con andlisis los principales resultados del estudio. Para
caracterizar la variable se utilizo la estadistica descriptiva, tomando en cuenta
frecuencias relativas y absolutas; utilizando como estadistico de contraste de
los factores demogréficos culturales, socioeconomicos y laborales y en el
incumplimiento del esquema de inmunidades a nivel de confianza del 95%.
La muestra en estudio conformada por 74 madres, obteniendo resultados a

continuacion:
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4.1.1. Andlisis de los factores demogréficos y culturales:

Tabla 1: Lugar de nacimiento de los nifios menores de 2 afios.

Lugar Frecuencia | Porcentaje anJ;:neur};a(ljjg
En casa 4 5.4% 5.4%
Hospital 60 81.1% 86.5%
Centro de Salud 10 13.5% 100.0%
Total 74 100.0%

Fuente: Base de datos -2019

Gréfico 1: Lugar de nacimiento de los nifios menores de 2 afios.
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Fuente: Base de datos -2019
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Hospital

13.5%

Centro de Salud

En la tabla y Grafico 1, gran parte de los nacimientos atendidos de nifios con

edades inferiores a los dos afios, el 81.1% fueron en hospital, el 13.5% en el

centro de salud y 5.4% en casa.



Tabla 2: Namero de hijos.

N° de hijos Frecuencia | Porcentaje Porcentaje
acumulado
1 hijo 13 17.6% 17.6%
2 a 3 hijos 36 48.6% 66.2%
4 a mas hijos 25 33.8% 100.0%
Total 74 100.0%
Fuente: Base de informacién -2019
Gréfico 2: Numero de hijos.
60.0%
48.6%
50.0%
40.0%
33.8%
30.0%
0,
20.0% 17.6%
10.0%
0.0%
1 hijo 2 a 3 hijos 4 a mas hijos

Fuente: Base de informacién-2019
En la tabla y Grafico 2, correspondiente al item, Cuantos hijos tiene usted El
48.6% de las mamas manifesté tener de 2 a 3 hijos, 33.8% de 4 a mas hijos y

el 17.6% manifesto tener un hijo.
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Tabla 3: Procedencia.

_ _ _ Porcentaje
Procedencia Frecuencia | Porcentaje
acumulado
Urbana 15 20.3% 20.3%
Urbana Marginal 13 17.6% 37.8%
Rural 46 62.2% 100.0%
Total 74 100.0%
Fuente: Base de informacién -2019
Grafico 3: Procedencia.
70.0% 62.2%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.3% 17.6%
20.0% :
10.0%
0.0%
Urbana Urbana Rural
Marginal

Fuente: Base de informacién -2019

En la tabla 3, respecto al item, Cual es su procedencia. El 62.2% de los nifios
son de la zona rural, 20.3% de la zona urbana y el 17.6% de la zona urbano

marginal
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Tabla 4: Nivel de instrucciéon educativa de la madre.

Nivel de instruccion .
. Frecuencia % % acumulado
educativa.
Primaria 26 35.1% 35.1%
Secundaria 40 54.1% 89.2%
Superior 8 10.8% 100.0%
Total 74 100.0%

Fuente: Base de informacién 2019

Gréafico 4: Nivel de Instrucciéon educativa de la madre.
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Fuente: Base de informacién 2019
En la tabla y Grafico 4, correspondiente al item, nivel de instruccion educativa
de la madre. El 54.1% de las madres tienen grado de instruccion primaria,
35.1% con secundaria y el 10.8% con superior en el Puesto de Salud Triunfo-
2019.



31

Tabla 5: Criterio de la madre sobre las vacunas.

Criterio Frecuencia|Porcentaje Porcentaje
acumulado
Necesario 42 56.8% 56.8%
No es necesario 7 9.5% 66.2%
Poco necesario 25 33.8% 100.0%
Total 74 100.0%
Fuente: Base de informacién-2019
Gréfico 5: Criterio de la madre sobre las vacunas.
60.0% 56.8%
50.0%
40.0% 33.8%
30.0%
20.0%
9.5%
10.0%
0.0% -

Necesario No es necesario Poco necesario

Fuente: Base de informacién -2019
En la tabla y Grafico 5, correspondiente al item, Que criterio tiene usted sobre
las vacunas. El 56.8% de las madres creen necesario, 33.8% creen poco
necesario y el 9.5% creen gue no es necesario en el Puesto de Salud Triunfo-
20109.
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Tabla 6: Vacuna en los niilos menores de 2 afos.

Vacuna Frecuencia % % acumulado
Si 61 82.4% 82.4%
No 13 17.6% 100.0%
Total 74 100.0%

Fuente: Base de datos -2019

Grafico 6: Vacuna en los niflos menores de 2 afos.
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Fuente: Base de datos -2019
Tabla y Grafico 6, respecto al item, el 82.4% de las madres manifestaron si

acostumbran vacunar a sus menores hijos y el 17.6% de las mamas

manifestaron no. en el Puesto de Salud Triunfo- 2019.



4.1.2. Analisis de los factores socioecondmicos:

Tabla 7: Estado civil.
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Estado civil Frecuencia | Porcentaje aP:Jrcneur}gi
Soltera 19 25.7% 25.7%
Casada 6 8.1% 33.8%

Conviviente 47 63.5% 97.3%

Viuda 2 2.7% 100.0%
Total 74 100.0%
Fuente: Base de informacién-2019
Gréfico 7: Estado civil.
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Fuente: Base de informacién -2019
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En la tabla y Grafico 7, correspondiente al item, Estado civil de las madres. El

63.5% manifestaron que son convivientes, 25.7% manifestaron ser solteras,

8.1% manifestaron ser casadas y el 2.7% manifestaron ser viudas en el
Puesto de Salud Triunfo- 2019.
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Tabla 8: Actividad ocupacional de la madre.

Actividad ocupacional |Frecuencia |Porcentaje Porcentaje
acumulado
Ama de casa 33 44.6% 44.6%
Trabajadora independiente 35 47.3% 91.9%
Trabajadora_del sector 5 8.1% 100.0%
Publico
Total 74 100.0%
Fuente: Base de informacién -2019
Gréfico 8: Actividad ocupacional de la madre.
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independiente sector Publico

Fuente: Base de informacién -2019

En la tabla y Grafico 8 correspondiente al item, en que trabajo las madres. El
44.6% manifestaron que son ama de casa, 47.3% manifestaron ser
trabajadoras independientes, y el 8.1% manifestaron trabajar en el sector
publico en el Puesto de Salud Triunfo- 2019



Tabla 9: Ingreso econémico familiar.

. . Porcentaje
Ingreso Frecuencia| Porcentaje
acumulado

Menos de 1000 30 40.5% 40.5%

1000 — 1500 35 47.3% 87.8%
1600-2000 7 9.5% 97.3%
Mas de 2000 2 2.7% 100.0%
Total 74 100.0%
Fuente: Base de informacién -2019

Gréfico 9: Ingreso econdmico familiar.
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Fuente: Base de informacién -2019

En la tabla y Grafico 9, correspondiente al item, Ingreso econémico familiar

las madres. El 47.3% manifestaron que perciben un ingreso entre 1000 a

35

1500, el 40.5% manifestaron que perciben un ingreso familiar menor a 1000,

el 9.5% manifestaron que perciben un ingreso entre 1600 a 2000, y el 2.7%

manifestaron que perciben un ingreso superior a 2000 en el Puesto de Salud

Triunfo- 2019.



Tabla 10: Condicién de vivienda de la madre.

36

Porcentaje
Vivienda Frecuencia Porcentaje :
acumulado
Propia 42 56.8% 56.8%
Alquilada 23 31.1% 87.8%
Vive con sus padres 9 12.2% 100.0%
Total 74 100.0%
Fuente: Base de datos 2019
Grafico 10: Condicién de vivienda de la madre.
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Fuente: Base de informacién 2019

En la tabla y Grafico 10 correspondiente al item, condicion de su vivienda de

Vive con sus padres

las madres, el 56.8% tienen vivienda propia, el 31.1% tienen vivienda

alquilada, y el 12.2% de las madres viven en casa de sus padres en el Puesto

de Salud Triunfo- 2019



4.1.3. Andlisis de los factores laborales:

Tabla 11: Disponibilidad de las vacunas en el Puesto de Salud Triunfo.
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Disponibilidad de vacunas | Frecuencia | Porcentaje Porcentaje
acumulado
Siempre 47 63.5% 63.5%
Algunas veces 24 32.4% 95.9%
Nunca
3 4.1% 100.0%
(Le cita para otra fecha)
Total 74 100.0%

Fuente: Base de informacion -2019

Gréfico 11: Disponibilidad de las vacunas en el Puesto de Salud Triunfo.
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En la tabla y Grafico, el 63.5% de las madres manifestaron que siempre

encuentran cita para vacunar a sus menores hijos y el 4.1% de las mamas

manifestaron nunca le citan para otra fecha en el Puesto de Salud Triunfo-

2019.
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Tabla 12: Programacion adecuada de las vacunas en el Puesto de Salud

Triunfo.
Programacion adecuada Frecuencia % % acumulado
de vacunas
Si 48 64.9% 64.9%
No 8 10.8% 75.7%
A veces 18 24.3% 100.0%
Total 74 100.0%

Fuente: Base de datos -2019

Gréfico 12: Programacién adecuada de las vacunas en el Puesto de Salud

Triunfo.
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En la tabla y Grafico 12 respecto al item, las fechas que le programan vacunar

a su nifo son adecuadas, el 64.9% de las madres manifestaron que, si son

adecuadas, el 24.3% de las madres manifestaron que a veces lo eran y el

10.8% de las madres manifestaron que no eran las adecuadas.
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Tabla 13: Informacion sobre las vacunas aplicadas en el Puesto de

Salud Triunfo.

Informacion de las Frecuencia % % acumulado
vacunas
Nunca 1 1.4% 1.4%
Algunas veces 15 20.3% 21.6%
Siempre 58 78.4% 100.0%
Total 74 100.0%

Fuente: Base de informacion -2019

Gréfico 13: Informacion sobre las vacunas aplicadas en el Puesto de

Salud Triunfo.

90.0%
80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0%

10.0% 1.4%
0.0%

Nunca

Algun as vees Siempre

Fuente: Base de informaciéon -2019

78.4%

20.3%

En la tabla y Grafico 13, el 78.4% de las madres manifestaron siempre la

enfermera informa acerca de las reacciones, el 20.3% de las madres

manifestaron algunas veces y el 1.4% de las madres manifestaron nunca en

el puesto de Salud Triunfo- 2019



Tabla 14: Calidad de atencion del personal de salud.
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Calidad de atencién Frecuencia % % acumulado
Nunca 1 1.4% 1.4%
Algunas veces 31 41.9% 43.2%
Siempre 42 56.8% 100.0%
Total 74 100.0%
Fuente: Base de informacion 2019
Gréfico 14: Calidad de atencion del personal de salud.
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Fuente: Base de informacién -2019

En la tabla y Grafico 14 correspondiente al item, el trato que usted recibe del

personal de admision; es amable, el 56.8% de las madres manifestaron

siempre, el 41.9% de las madres manifestaron algunas veces y el 1.4% de las

madres manifestaron nunca en el puesto de Salud Triunfo- 2019
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Tabla 15: Vacunacién adecuada con respecto al tiempo en el Puesto de

Salud Triunfo.

Tiempo adecuado Frecuencia|Porcentaje apé)urfneunlgi
Nunca 16 21.6% 21.6%
Algunas veces 46 62.2% 83.8%
Siempre 12 16.2% 100.0%
Total 74 100.0%

Fuente: Base de informacién -2019

Grafico 15: Vacunacion adecuada con respecto al tiempo en el

Puesto de Salud Triunfo.
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Fuente: Base de informacion -2019
En la tabla y Grafico 15, el 62.2% de las madres manifestaron algunas veces
el tiempo de espera no es el adecuado, el 21.6% de las madres manifestaron
nunca y el 16.2% de las madres manifestaron siempre en el puesto de Salud
Triunfo- 2019.
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Tabla 16: Ubicacién del Puesto de Salud.

Ubicacion Frecuencia | Porcentaje ::J;euqﬁi
Muy cerca a su domicilio 12 16.2% 16.2%
Cerca de su domicilio 16 21.6% 37.8%
Lejos a su domicilio 38 51.4% 89.2%
Muy lejos a su domicilio 8 10.8% 100.0%
Total 74 100%
Fuente: Base de informacién -2019
Gréfico 16: Ubicacion del Puesto de Salud.
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Fuente: Base de informacién -2019

En la tabla 16 respecto al item, El Puesto de salud se encuentra, el 51.4% de
las madres manifestaron encontrarse lejos a su domicilio, el 21.6% de las
madres manifestaron cerca de su domicilio, el 16.2% de las madres
manifestaron encontrarse muy cerca a su domicilio y el 10.8% de las madres
manifestaron encontrarse muy lejos de su domicilio en el puesto de Salud
Triunfo- 2019.
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4.1.4. Andlisis de cumplimiento del esquema de inmunizaciones:

Tabla 17: Cumplimiento del Esquema de Inmunizaciones.

Reactivos (item)

El esquema de vacunacion de su nifio/a esta de 34 40 74
acuerdo a su edad 45.9% | 54.1% | 100.0%

Tiene su niflo/a carnet de vacunacion

Cumple usted la cita de vacunacion de su nifio/a

Cuando no cumple con su cita la enfermera lo 58 16 4
visita a su domicilio 78.4% | 21.6% | 100.0%

Fuente: Base de informacion -2019

Grafico 17: Cumplimiento del Esquema de inmunizaciones.
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En la tabla y Grafico 17 correspondientes a los indicadores mas relevantes
de la variable cumplimiento de inmunizaciones: el indicador el esquema de
vacunacion de su nifio/a esta de acuerdo a su edad el 54.1% de las madres
manifestaron que no, respecto al indicador, tiene su nifio/a carnet de
vacunacion, el 85.1% de las madres manifestaron si, respecto al indicador
cumple usted la cita de vacunacion de su nifio/a el 64.9% de las madres
manifesto si y respecto al indicador cuando no cumple con su cita la enfermera
lo visita a su domicilio el 78.4% de las madres manifestaron si. Importante
recalcar que las acciones regulares de vacunacion como son las campafias
de vacunacion vy participacion de los trabajadores contribuyen a la

inmunizacioén de los nifos.

4.2. Andlisis inferencial:

4.2.1. Prueba de Hipotesis General

a. Planteamiento de hipotesis

Ha: Existe influencia entre los factores y el incumplimiento del esquema de
inmunizaciones en los nifios menores de 2 afos del Puesto de Salud
Triunfo — 2019.

Ho: No existe influencia entre los factores y el incumplimiento del esquema
de inmunizaciones en los nifios menores de 2 afios del Puesto de Salud
Triunfo — 2019

b. Nivel de significancia
Alfa = 0.05
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Tabla 18: Factores influyentes en el cumplimiento del esquema de
inmunizaciones.

Factor Ji-cuadrada | gl | p-valor
Cuantos hijos tiene usted 15.058 2 0.001
Cuél es su procedencia 11.968 2 0.003
Cudl es su nivel de instruccion educativa 12.511 2 0.002
Que criterio tiene usted sobre las 16.645 2 0.000
vacunas
Acostumbran vacunar a sus nifios, en su 29.115 2 0.000
familia
En que trabajo 7.098 2 0.029
Su vivienda es 6.708 2 0.035
El tiempo que usted espera para pasar a 12.161 2 0.002
la consulta de vacunacion es adecuado
El Puesto de salud es accesible 22.462 3 0.000

R cuadrado de cox y Snell 0.659

Fuente: Base de informacion

En la tabla 18, Dado que el (p-valor <= 0.05), se puede deducir que al 95% de
confianza los factores inciden segun R cuadrado de Cox y Snell. 65.9% en el
cumplimiento del esquema de inmunizaciones en los nifios menores de 2 afios

atendidos en el Puesto de Salud Triunfo.

De acuerdo a los resultados del ji cuadrado de la tabla 18, se acepta la
hipdtesis alterna, demostrandose que existe influencia estadisticamente
significativa entre los factores y el incumplimiento del esquema de

inmunizaciones en los nifios menores de 2 afnos del Puesto de Salud Triunfo.
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4.2.2. Prueba de Hipotesis 1

a. Planteamiento de hipotesis

Ha: Existe influencia de los factores demograficos y culturales en el
cumplimiento del esquema de inmunizaciones en los nifios menores de
2 afios del Puesto de Salud Triunfo — 2019.

Ho: No Existe influencia de los factores demograficos y culturales en el
cumplimiento del esquema de inmunizaciones en los nifios menores de
2 afios del Puesto de Salud Triunfo — 2019

b. Nivel de significancia
Alfa = 0.05

Tabla 19: Factores demograficos y culturales influyentes en el cumplimiento

del esquema de inmunizaciones

Factor Ji-cuadrada | gl p-valor
Cuantos hijos tiene usted 15.058 2 0.001
Cuél es su procedencia 11.968 2 0.003
Cual es su nivel de instruccion educativa 12.511 2 0.002
Que criterio tiene usted sobre las vacunas 16.645 2 0.000
Acostumbran vacunar a sus nifios, en su
N 29.115 2 0.000
familia

Fuente: base de datos

En la tabla 19, se percibe que los factores: Cuantos hijos tiene usted, Cual
es su procedencia, Cudl es su nivel de instruccion educativa, Que criterio tiene
usted sobre las vacunas, Acostumbran vacunar a sus nifios, en su familia.
Dado que el (p-valor <= 0.05), se puede deducir que al 95% de confianza los
factores inciden en el cumplimiento del esquema de inmunizaciones en los

nifios con edad inferior a los dos anos atendidos en el Puesto de Salud Triunfo.



4.2.3. Prueba de Hipotesis especifica 2

a. Planteamiento de hipotesis
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Ha: Existe influencia de los factores socioeconomicos en el cumplimiento del

esquema de inmunizaciones en los niflos menores de 2 afios del

Puesto de Salud Triunfo — 2019.

Ho: No existe influencia de los factores socioeconémicos en el cumplimiento

del esquema de inmunizaciones en los nilos menores de 2 afos del

Puesto de Salud Triunfo — 2019

b. Nivel de significancia

Alfa = 0.05

Tabla 20: Factores socioecondmicos influyentes en el cumplimiento del

esquema de inmunizaciones

Factores Ji-cuadrada | gl p-valor
En que trabajo 7.098 2 0.029
Su vivienda es 6.708 2 0.035

Fuente: base de informacién

En la tabla 20, se aprecia que los factores socioeconémicos intervienen en el

cumplimiento del esquema de inmunizaciones, son en que trabajo y la

condicion de su vivienda es. Dado que el (p-valor <= 0.05), se puede deducir

que al 95% de confianza los factores socioecondémicos inciden en el

cumplimiento del esquema de inmunizaciones en los nifios con edades inferior

a los dos afios atendidos en el Puesto de Salud Triunfo.
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4.2.4. Prueba de Hipotesis Especifica 3

a. Planteamiento de hipotesis

Ha: Existe influencia de los factores laborales en el cumplimiento del
esquema de inmunizaciones en los niflos menores de 2 afios del
Puesto de Salud Triunfo — 2019.

Ho: No existe influencia de los factores laborales en el cumplimiento del
esquema de inmunizaciones en los nifilos menores de 2 afos del
Puesto de Salud Triunfo — 2019

b. Nivel de significancia

Alfa = 0.05

Tabla 21: Factores laborales influyentes en el cumplimiento del esquema de
inmunizaciones

Factores Ji-cuadrada | gl p-valor

El tiempo que usted espera para pasar a
' 12.161 2 0.002
la consulta de vacunacion es adecuado

El Puesto de salud se encuentra 22.462 3 0.000

Fuente: base de informacién

En la tabla 21, se percibe que los factores socioeconémicos influyentes en el
cumplimiento del esquema de inmunizaciones, son El tiempo de espera para
pasar a la consulta de vacunacion es adecuado y El Puesto de salud se
encuentra. Dado que el (p-valor <= 0.05), se puede deducir que al 95% de
confianza los factores laborales inciden en el cumplimiento del esquema de
inmunizaciones en los nifios con edades inferior a los dos afios atendidos en

el Puesto de Salud Triunfo.
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DISCUSION DE RESULTADOS

Correspondiente al objetivo general se demostré en los resultados del estudio
gue dan cuenta que en un 65.9% (R cuadrado de Cox y Snell) los factores que
intervienen en el cumplimiento del cuadro de inmunizaciones en los nifios

menores de 2 anos atendidos en el Puesto de Salud Triunfo.

Los factores demograficos y culturales: El 48.6% tienen 2 a 3 hijos, 62.2%
de las madres proceden de la zona rural, y el 54.1% tienen un nivel de
instruccién educativa secundaria, resultado que es similar a la investigacion
de Fernandez (2017) donde el 47% de madres tiene grado de instruccién
secundaria; de igual forma coinciden con el estudio de Quispe y Valencia
(2019), donde el 67.9% de las madres tiene educacién secundaria y el 36.7%
tienen dos hijos. Por otro lado difiere a los resultados obtenidos por Vallejo
(2018), en donde el mayor porcentaje de 44% de las madres tenian nivel de

instruccion educativa primaria.

En cuanto al criterio sobre las vacunas: el 56.8% de las madres manifestaron
gue son necesarias, resultado similar al estudio de Ramon (2016), en donde
concluyeron que el 94.1% de las madres manifiestan que las vacunas son

muy necesarias.

Por otro lado, el 82.4% de las madres manifestaron que si acostumbran
vacunar a sus menores hijos en su familia. Por lo tanto aun existe un
porcentaje de familias que carecen de informacion sobre las inmunizaciones,
que tienen falsas creencias y rumores de algunas personas por conceptos
equivocados como (causan esterilidad, o efectos adversos, piensan que no
son gratuitas, la enfermera es la que debe ir a sus casas a vacunar a su nifio).
Por ello las enfermeras deben dar mensajes claros a las madres sobre el

calendario de vacunacion, los efectos y como tratarlos en el hogar.

Se adquiere mayor madurez emocional y de autocuidado cuando es mayor el
grado de instruccion de la madre, y se asumen los roles con responsabilidad

en cumplimiento a la salud del nifio.
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Las madres deben estar bien sensibilizadas de la importancia de vacunar a
su nifio, caso contrario puede acusar serios dafios en él, incrementando la

tasa de morbilidad y mortalidad por enfermedades inmunoprevenibles.

Estos resultados nos demuestran sin embargo que existe un porcentaje de
factores demograficos culturales que constituye un riesgo a la salud del nifio,
falta de conciencia y responsabilidad en el rol de madre para poder cumplir
con la proteccion de enfermedades inmunoprevenibles, como es bien sabido
a mayor grado de instruccion mayor es el cumplimiento del cuadro de

vacunacion en los nifios.

Los factores socioecondmicos: el 63.5% son convivientes, el 44.6 % son
amas de casa y el resto trabaja, el 47.3% de las madres que laboran perciben
un ingreso econdmico de 1 000 a 1 500 nuevos soles y el 56.8% viven en
casa propias; similar al resultado obtenido por Salazar (2019), en donde el
63.8% de las madres son convivientes, el 36.2% son ama de casa y el resto
trabaja, pero el ingreso econémico es menor de 600 soles en el 88.3% y viven
el 48.9% de las madres en alguna casa familiar. A diferencia del estudio
realizado por Ramon (2016) donde el 73.7% eran ama de casa y el estudio de
Fernandez (2017) donde el 73% eran ama de casa y el 71% comparten su

vivienda con otros familiares.

Resultado que demuestra que la gran mayoria de las madres trabajan para
solventar el alquiler de la casa y otros, lo que constituye un factor de riesgo
pues como sabemos el rol que cumplen las madres en los primeros afios de
vida es de suma importancia para su desarrollo, estado nutricional y mental
del nifio. Por otro lado se debe tener en consideracion la actividad ocupacional

de las madres para realizar los cambios de dias de vacunacion.

Los factores laborales: el 63.5% de las madres manifestaron que siempre
encuentran cita para vacunar a sus nifios, el 64.9% mencionaron que las citas
son adecuadas, el 78.4% manifiestan que siempre hay informacion pos
vacunales por parte de los personales de salud, 56.8% de las madres
expresaron que siempre tienen trato cordial por parte de los trabajadores de
salud, el tiempo de espera para el 62.2% de las madres no es adecuada,

resultados que coinciden con el estudio de Fernandez (2017), en donde el
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57% de las mamas manifiestan que el tiempo de atencién no es el adecuado.
Por otro lado difiere al estudio de Salazar (2019), en donde el 75.5% de las

madres expresaron que a veces es adecuado.

Una de las razones por las cuales las madres acuden al establecimiento de
salud es por el trato cordial que reciben, pues se satisfacen las demandas y

expectativas de las madres, acudiendo a sus citas.

Como se ha evidenciado en muchos estudios el tiempo de espera es causa
de insatisfaccion, por tal motivo es necesario mejorar la calidad de atencion

del servicio, pues predispone que tengamos nifios sin vacunas completas.

El Puesto de salud para el 51.4% de las madres se encuentra lejos de sus
domicilios, situacion similar encontrada en el estudio de Aguilar (2014) donde
el 96% debe tomar algun tipo de transporte de larga distancia para poder llegar
establecimiento de salud. Esta discordancia entre la actividad laboral y los
servicios que presta el servicio de salud representa muchas veces una barrera
de accesibilidad organizativa que debe ser evaluada por el encargado del
establecimiento de salud y las enfermeras del Puesto de salud el Triunfo, por
lo que es responsabilidad de las licenciadas en enfermeria para buscar las
mejores estrategias de vacunacion, a fin de proteger a los nifios porque como
es bien sabido las vacunas no solo brindan la posibilidad de que los nifios

crezcan sanos, sino que estan pueden salvar vidas.

Esquema de Vacunacion: el 78.4 % menciona que las enfermeras las visitan
cuando ven la ausencia de la madre en su cuadro de vacunacion, el 64.9% de
las mamas manifestd que si cumplen con las citas de vacunacion, lo cual
coincide con el estudio de Fernandez (2017), en donde el 76% mencionan que
las enfermeras muestran un gran interés en la salud de los nifios ubicandoles

en su domicilio para estar al dia con sus vacunas.

Importante recalcar que existe un alto interés en el Puesto de Salud el Triunfo
de vacunar a los nifios ya sea por las visitas y/o campafas de vacunaciéon que
se realizan, lo cual reduce o evita también el colapso de los centros de Salud
por enfermedades que pueden llegar a perjudicar a una gran cantidad de

nifnos.
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CONCLUSIONES

Los factores influyen significativamente en el incumplimiento del esquema de
inmunizacion de los nifios menores de 2 afos en el Puesto de Salud Triunfo

de acuerdo al resultado del “ji cuadrado”.

Los factores demograficos y culturales que influyen en el incumplimiento del
esquema de inmunizacién de los nifios menores de 2 afios del Puesto de
Salud el Triunfo son el nimero de hijos, la procedencia, nivel de instruccién
de las madres, el criterio que tienen las madres acerca de las vacunas y la

continuidad o costumbre de realizar las vacunas en la familia.

Los factores sociales y econdmicos que influyen en el incumplimiento del
esquema de inmunizacién de los nifios menores de 2 afios del Puesto de
Salud el Triunfo son el tipo de trabajo y la condicién de vivienda en que se

encuentran las madres.

Los factores laborales que influyen en el incumplimiento del esquema de
inmunizacion de los nifios menores de 2 afios del Puesto de Salud el Triunfo
son el tiempo de espera que se realiza para realizar la vacunacion del nifio y

la distancia que existe entre el puesto de salud a los domicilios de las madres.

El 54.1% de las madres manifestaron que el esquema de su nifio no esta de
acuerdo a su edad es decir no es vacunado oportunamente, 14.9% no tiene
carnet de vacunacion, 35.1% no cumple con la cita y el 21.6% no es visitado
por la enfermera cuando incumple con la vacunacion. En donde las campafias
de vacunacion y participacién de los trabajadores de Salud son vital para

contribuir con la inmunizacion de los nifios.
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SUGERENCIAS

Los resultados deben ser socializados a las autoridades y enfermeras que
laboran el P.S. El triunfo con la finalidad que puedan disefar estrategias
para disminuir las causas que conllevan al incumplimiento.

Mantener comunicacién asertiva con las progenitoras, asegurarse que
entendieron la importancia de vacunacion de los nifios en la prevencion de
las enfermedades que se pueden prevenir mediante la retroalimentacion.
Adecuar la accesibilidad de atencion con horarios adecuados y
programacion de citas para disminuir los tiempos de espera.

Programar campafias de vacunacién en las zonas mas alejadas del
Establecimiento de salud

Realizar difusion a través de todos los medios informativos, mediante

tripticos, volantes, involucrando a los agentes comunitarios.
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¢Cuéles son los factores que
influyen en el incumplimiento del
esquema de inmunizaciones en
los nifios menores de 2 afios del
Puesto de Salud Triunfo- 2019?

Problemas especificos

¢Cudles son los factores
demogréaficos y culturales que
influyen en el incumplimiento del
esquema de inmunizaciones en
los nifios menores de 2 afios?

¢;Cudles son los factores
sociales y econémicos que
influyen en el incumplimiento del
esquema de inmunizaciones en
los nifios?

¢;Cudles son los factores
Laborales del Puesto de salud
Triunfo que influyen en el
incumplimiento del esquema de
inmunizaciones en los nifios?

¢Cuél es el porcentaje de
madres que cumplen con el
esquema de vacunacion de
nifilos menores de 2 afios?

Determinar los factores que
influyen en el incumplimiento del
esquema de inmunizaciones en los
nifios menores de 2 afos del
Puesto de Salud Triunfo — 2019

Objetivo Especificos

. Identificar los factores
demograficos y culturales que
influyen en el incumplimiento del
esquema de inmunizacién de los
niios menores de 2 afos del
Puesto de Salud el Triunfo.

+ Identificar los factores sociales
y econdémicos que influyen en el
incumplimiento del esquema de
inmunizacion de los nifios menores
de 2 afios, del Puesto de Salud el
Triunfo.

¢ Identificar los factores laborales
que influyen en el incumplimiento
del esquema de inmunizacion de
los nifios menores de 2 afios, del
Puesto de Salud el Triunfo.

+ Conocer el porcentaje de madres
que cumplen con el Esquema de
vacunacion de nifios menores de 2
aflos que acuden al puesto de
salud del Triunfo-2019.

significativa entre los factores y el
incumplimiento del esgquema de
inmunizaciones en los nifios menores de 2
afios del Puesto de Salud Triunfo — 2019.

Ho: No existe influencia estadisticamente
significativa entre los factores y el
incumplimiento del esquema de
inmunizaciones en los nifios menores de 2
afios del Puesto de Salud Triunfo — 2019

Hipotesis especificas

H;: Existe influencia de los factores
demograficos y culturales en el
incumplimiento del esquema de
inmunizacién de los nifios menores de 2

afios del Puesto de Salud el Triunfo.

influencia de los factores
sociales y econémicos en el
incumplimiento del esquema de
inmunizacién de los nifios menores de 2
afios, del Puesto de Salud el Triunfo.

Hi: Existe

H;: Existe influencia de los factores
laborales en el incumplimiento del
esquema de inmunizacion de los nifios
menores de 2 afios, del Puesto de Salud el
Triunfo.

Hi: Existe bajo porcentaje de madres que
cumplen con el esquema de vacunacion de
nifios menores de 2 afios que acuden al
puesto de salud del Triunfo-2019.

independientes:

>

Vari

Factores.

ables

dependientes:

>

Incumplimiento
del Esquema de
Inmunizaciones

El tipo de estudio
utilizado fue basico.

Disefio del estudio:
Disefio de estudio no
experimental,
descriptivo-transversal;
recolectandose la
informacién sin
manipulaciéon alguna y
en un mismo tiempo

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA POMBULI?SCEIESE Y
Problema general Objetivos General Hipotesis general Tipo de investigacion: La poblacién
Hi: Existe influencia estadisticamente | \/ariables

La poblacién comprendido
180 madres de nifios
menores de 2 afios que
asisten por primera vez al
consultorio de CRED del
Puesto de Salud el Triunfo
en el afio 2019.

La muestra

Para la presente
investigacion se utilizé una
muestra de 74 madres que
incumplen con el
calendario de vacunacion
de sus nifios menores de 2

afios segun el libro de
registro de inmunizacién
del Puesto de Salud el

Triunfo en el afio 2019.
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ANEXO 2. CUESTIONARIO

FACTORES QUE INFLUYEN EN EL INCUMPLIMIENTO DEL ESQUEMA DE
INMUNIZACIONES EN NINOS PUESTO DE SALUD TRIUNFO - 2019

PRESENTACION:

Muy buenos dias Sefiora, soy bachiller en Enfermeria, me encuentro desarrollando una
investigacion sobre “Factores que influyen en el incumplimiento del esquema de
inmunizaciones en nifios del Puesto de salud Triunfo 2019” por lo que es necesario aplicar
este cuestionario que tiene finalidad contar con informacién sobre usted y su nifio. Los
resultados permitiran conocer las causas y aplicar medidas correctivas para una mejor
atencion de salud de su nifio.

La informacién es andnima y confidencial por lo que le ruego conteste con la verdad.
Marcar lo correcto:
Factores demogréaficos y culturales

1. ¢, Dénde naci6 su nifio/a?
a. En casa
b.  Hospital
C. Centro de Salud

2. ¢, Cuéantos hijos tiene usted?

a.l
b.2a3
c. 4 amas

3. ¢Cudl es su procedencia?

a. Urbana
b.  Urbana Marginal
C. Rural

4., ¢ Cual es su nivel de instruccion educativa?

a. Primaria,
b. Secundaria
C. Superior

5. Que criterio tiene usted sobre las vacunas

a. Necesario
b. No es necesario
C. Poco necesario

6. ¢Acostumbran vacunar a sus nifios, en su familia?

a. Si
b. No
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Factores socioeconémicos

7. ¢Cual es su estado civil actualmente?

a. Soltera

b. Casada

C. Conviviente
d. Viuda

8. ¢En que trabaja?

a. Ama de casa
b. Trabajadora independiente
c. Trabajadora del sector Publico

9. Ingreso econémico familiar

a. Menos de 1000 mensual
b. 1000 - 1500

C. 1600-2000

d. Mas de 2000

10. Su vivienda es

a. Propia
b. Alquilada
c.  Vive con sus padres

Factor Laboral

11. ¢ Al acudir a su cita para vacunar a su nifio, encuentra las vacunas que necesita?

a. Siempre.
b. Algunas veces.
c. Nunca (Le cita para otra fecha).

12. Las fechas que le programan vacunar a su nifio son adecuadas?

a.Si
b. No
c. Aveces

13. ¢ Después de vacunar a su nifio la Enfermera le informa acerca de las reacciones que
tiene la vacuna aplicada?

a. Nunca.
b. Algunas veces.

c. Siempre.
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14. ¢ El trato que usted recibe del personal de admision; es amable?

a. Nunca.
b. Algunas veces.
c. Siempre

15. ¢ El tiempo que usted espera para pasar a la consulta de vacunacion es adecuado?

a. Nunca.
b. Algunas veces
c. Siempre

16. El Puesto de salud se encuentra

a. Cerca de su domicilio
b. Lejos a su domicilio
C. Muy lejos a su domicilio

ESQUEMA DE VACUNACION

17. El esquema de vacunacion de su nifio/a esta de acuerdo a su edad

a. Completo
b. Incompleto

18. ¢ Tiene su nifio/a carnet de vacunacion?

C. Si
d. No

19. ¢ Cumple usted la cita de vacunacién de su nifio/a?
a. Si

b. No

20. ¢,Cuando no cumple con su cita la enfermera lo visita a su domicilio?

a. Si
b. No

DESPEDIDA Y AGRADECIMIENTO
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A USTED EN EL FUTURO!
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Considera que la operacionalizacién y el instrumento guardan
relacién légica

Considera que las alternativas a las preguntas de estudio estin
adecuadamente formuladas

Considera que la forma en la cual se ha concebido el instrumento es
la adecuada Pal
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Considera que el fondo del instrumento es cohafehte

Firma y post firma del profesional
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ANEXO 4. APLICACION DEL INSTRUMENTO
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