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RESUMEN

La vacunacion es un proceso complejo donde existen distintos organismos que se
encargan de la vigilancia y control de inmunizaciones, anualmente el estado invierte en
vacunas para la prevencion de enfermedades, evitando que se contagien nifios con un
sistema inmunologico debil. El principal objetivo de la investigacion fue identificar el
porcentaje de cumplimiento del esquema de vacunacion, nifios de 0 a 6 meses, Centro de
Salud Bastion Popular tipo C. El estudio presentado tuvo un enfoque cuantitativo, no
experimental, transversal y descriptivo, la muestra seleccionada para la obtencion de
resultados de este estudio fue de 25 nifios con edades de 0 a 6 meses, la informacion pudo
obtenerse mediante las madres de familia que aportaron con informacion necesaria en la
obtencién de los datos. Dentro de los resultados que se obtuvieron en la presente
investigacion se pudo destacar que el porcentaje de nifios que no se encuentran vacunados
es de un 76%, mientras que en los resultados sociodemograficos un 72% de las madres
tienen edades que rodean los 15 y 21 afios, del mismo modo pudo observarse que el nivel
de instruccion académica principal de las mismas es la primaria y se encuentra ponderado
con un 52%, mientras que tan solo un 8% posee estudios superiores y el 64% se dedican
a labores domésticas, asi mismo el 89% de madres no tienen conocimientos suficientes
sobre las vacunas que se les aplica a sus hijos y el 11% asisten regularmente a los
controles, de esta manera se demuestra el desconocimiento que tienen las madres de
familia sobre las caracteristicas de las vacunas y las las enfermedades que pueden

prevenirse al llevar a controles rigurosos a sus hijos y fomentar su salud y bienestar.

Palabras clave: Contagio; infeccién; inmunidad pasiva; salud; vacunas.
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ABSTRACT

Vaccination is a complex process where there are different agencies that are
responsible for the surveillance and control of immunizations, annually the state invests
in vaccines for the prevention of diseases, preventing children with a weak immune
system from becoming infected. The main objective of the research was to identify the
percentage of compliance with the vaccination scheme, children from 0 to 6 months,
Bastion Popular Type C Health Center. The study presented had a quantitative, non-
experimental, cross-sectional and descriptive approach, the selected sample to obtain the
results of this study was 25 children aged 0 to 6 months, the information could be obtained
through the mothers who provided the necessary information to obtain the data. Among
the results obtained in the present investigation, it was possible to highlight that the
percentage of children who are not vaccinated is 76%, while in the sociodemographic
results, 72% of the mothers are between the ages of 15 and 21. years, in the same way it
was observed that the main academic instruction level of the same is primary and is
weighted with 52%, while only 8% have higher education and 64% are dedicated to
housework, as well Likewise, 89% of mothers do not have sufficient knowledge about
the vaccines that are applied to their children and 11% regularly attend controls, thus
demonstrating the lack of knowledge that mothers have about the characteristics of the
vaccines and the diseases that can be prevented by closely monitoring your children and

promoting their health and well-being.

Keywords: Contagion; infection; passive immunity; Health; vaccines.
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INTRODUCCION

La UNICEF (2021) menciona que en la nifiez, la vacunacién previene
discapacidades y reduce el numero de muertes por diversas enfermedades, entre ellas
podemos encontrar la polio, difteria, sarampidn, meningitis, paperas, tosferina,
neumonias, infecciones por rotavirus y tifoidea. En las diferentes etapas, las vacunas
permiten prevenir canceres relacionados con infecciones, como puede ser el VPH, y esto

a su vez favorece a que las personas adultas mayores tengan vidas més sanas y largas.

Cruz & Pacheco (2016) sostienen que el esquema completo de vacunacion se
define que es al que se aplica segun la edad recomendada y cuando el nifio de acuerdo
con su edad ha sido vacunado con los biolégicos correspondientes; un esquema completo
aplicado tardiamente es cuando el nifio tiene el esquema de vacunacion completo para su
edad, pero posterior a la edad recomendada, un esquema se considera incompleto cuando
el nifio no presenta el esquema de vacunacion correspondiente a su edad o a biol6gicos

indicados.

Actualmente existen nifios que no cuentan con el esquema regular de vacunacién
completo y esto a su vez trae consigo enfermedades que podrian ser prevenidas si estas
dosis se aplican a las edades correspondientes, dentro de la investigacion se pudo
identificar cuales son las causas por las cuales a los nifios no se le aplican las vacunas,
donde consecuentemente surge la siguiente interrogante: ¢Cuales son los factores que
influyen en el incumplimiento del esquema de vacunacion de nifios menores de 6 meses

del Centro de Salud Bastion Popular tipo C?

La metodologia aplicada en el estudio es de tipo cuantitativo no experimental,
transversal y correlacional, la muestra es de 25 nifios pertenecientes al centro de salud
antes mencionado. El instrumento utilizado para la recoleccion de datos es una encuesta
que nos ayuda a conocer las variables a estudiar y la observacion directa que también nos
ayudo a obtener resultados y la relacidn que existe con el incumplimiento del esquema de

vacunacion.
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En el primer capitulo se plantea la problematica a investigar y en él se relatan los
objetivos proyectados dentro del estudio, asi como la justificacion de la investigacion para

efectuarse en el presente trabajo.

En el segundo capitulo del trabajo de investigacién, se detallan los aportes
tomados de otras investigaciones, lo que a su vez nos permitira contribuir con el desarrollo

del problema estudiado, se especifican los conceptos, las definiciones y teorias utilizadas.

Del mismo modo en el tercer capitulo podemos precisar la metodologia a utilizar
del proyecto de investigacion, disefio, método, poblacion y muestra, también las técnicas

de recoleccion de datos y los instrumentos utilizados en el proceso de estudio.

Finalmente, en el cuarto capitulo, se presentan los resultados obtenidos, el anélisis
y la comprobacién de la hipotesis, conclusiones precisas de la investigacion y las
recomendaciones para el desarrollo del estudio.

13



CAPITULO |

1 EIl Problema

1.1 Planteamiento del problema

La Organizacion Mundial de la Salud (2021) define a la vacunacion como “una
forma eficaz de protegernos de enfermedades dafiinas antes de entrar en contacto con
ellas”. Las vacunas son aquellas que activan defensas naturales de nuestro organismo y a
estas a su vez fortalecen el sistema inmunitario para protegernos de las diferentes

enfermedades.

Pese a los beneficios que se han demostrados a lo largo de afios la UNICEF (2019)
menciona que “las tasas de inmunizacion atn siguen siendo bajas, puesto que cada afio
hay unos 20 millones de nifios alrededor del mundo no reciben las vacunas

fundamentales”.

Segun el Centro Nacional de Vacunacion (2022) las visitas médicas y las vacunas
que se recomienda a los nifios son esenciales ya que ayudan a garantizar que se mantengan
sanos, los nifios que
no estan protegidos por vacunas tienen mas probabilidades de adquirir enfermedades
como el sarampion y la tosferina, enfermedades extremadamente contagiosas y estas
pueden ser muy graves, especialmente para los bebés y los nifios pequefios; ha habido

brotes de estas enfermedades, en lugares con bajas tasas de vacunacion.

La UNICEF (2019) menciona que cerca del 40% de los nifios que no estan
vacunados o que no han recibido las vacunas suficientes viven en paises afectados, total
o parcialmente, por conflictos, estos nifios son a menudo los mas vulnerables a brotes de
enfermedades como sarampidn y poliomielitis, que pueden ocasionar la muerte 0 una
seria discapacidad, en las zonas afectadas por conflictos también se registran asesinatos
a los trabajadores de la salud y atentados que destruyen las instalaciones, los suministros

y los equipos médicos.

En el mundo, en el 2019 casi 20 millones de nifios no fueron vacunados o

recibieron un esquema incompleto, la mayoria de las regiones han mantenido sus
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coberturas; sin embargo, en América estas han disminuido desde el 2010 y
mayoritariamente desde el 2015 atribuyéndose como una de las razones los procesos de
reforma, que han menospreciado la importancia de los programas de inmunizaciones,
restdndoles competencias, liderazgo y talento humano. (Ministerio de Salud Publica,
2019)

La Organizacion Mundial de la Salud (2019) indica que una de las razones por la
cuales los padres no llevan a vacunar a sus hijos es por el temor a que se enfermen al
aplicarse las vacunas y esto a su vez constituye a una de las mayores amenazas para la
salud publica”. Es un momento perfecto para recordarnos a todos el poder de las vacunas

para salvar vidas.

Estudio realizado Organizacion Panamericana de la Salud (2020) indican que,
durante la pandemia, existi0 un descenso en las vacunaciones, la situacion es
especialmente preocupante en Ameérica Latina y el Caribe, donde la cobertura,
historicamente elevada, ha disminuido en el Gltimo decenio; en Brasil, Bolivia, Haiti y
Venezuela, la cobertura de inmunizacién ha sufrido una caida de al menos 14 puntos
desde 2010.

Bernal (2015) realiz6 una investigacion titulada Factores relacionados con bajas
coberturas de vacunacion en el municipio de Amatitlan del area de salud Guatemala sur,
donde dio a conocer sobre los principales factores relacionados con las bajas coberturas
de vacunacion en nifios menores de dos afios residentes del sector donde se ubica el
Centro de Salud de Amatitlan, mostrando que las coberturas se encontraban por debajo
del 95%. Los resultados del estudio precisaron por medio de encuestas a los padres de
familia, que los nifios con esquemas incompletos eran hijos de representantes con baja
escolaridad y residentes en area urbana, los mismos corren el riesgo de no ser vacunados

de manera oportuna.

Chavez (2017) en su estudio realizado “Factores que influyen en el abandono del
calendario de vacunacion en madres de nifios menores de 5 afios” menciona que los
principales factores culturales que influyen en el abandono del esquema de vacunacién

son: las contraindicaciones de la vacuna, desconocimiento del uso de la vacuna, efectos

15



adversos que se pueden presentar, olvido de la fecha en que se debe de aplicar la vacuna,

se compadecen del nifio y muestran temor al vacunar.

Un estudio realizado por Ministerio de Salud Publica (2022) menciona que: En
Ecuador un reciente andlisis de la Estrategia Nacional de Inmunizaciones (ENI) dio a
conocer que existe una baja cobertura de vacunacion en el grupo poblacional menor de 5
afios. Tenian una meta propuesta y fue llegar a mas de 160.000 vacunados, es decir, casi
el 91.7%. Sin embargo, de enero a noviembre de 2021 se registro para BCG (tuberculosis)
73.52 %, Hepatitis B el 59.85%, Rotavirus el 60.29%, Neumococo el 61.97% vy la

cobertura de Pentavalente alcanzé un 66.41% de cobertura nacional.

UNICEF (2021) menciona que si bien en las ultimas décadas se han dado avances
importantes en cuanto a la cobertura de vacunacion en el pais y el mundo, estos han sido
desiguales entre paises y en el interior de la gran mayoria de ellos. Los diferentes
problemas econémicos y la pandemia del COVID-19, han cambiado las prioridades de
los gobiernos y han creado nuevas barreras para el acceso a servicios esenciales como lo

es la vacunacion.

Riera & Chiqui (2019) describen en el estudio “Cumplimiento del esquema de
vacunacion en nifios menores de 1 afio que acuden a un centro de salud de la ciudad de
Guayaquil, afio 2019” nos da como resultados de la obtencion de datos por medio de
encuestas y guias de observacion indirecta que el 47% de las madres tiene 20 afios, un
54% no supera la secundaria, el 44% tiene no tiene conocimiento sobre las vacunas y el

40% incumple con el esquema de vacunacion.

El Centro de Salud Bastion Popular tipo C donde fueron realizadas las practicas
en salud publica, se evidencié mediante el carnet de vacunacién de los nifios que no todos
quienes acuden a controles estan al dia en sus registros de vacunas, y esto debido a
diversos factores que impiden a las madres de familia llegar al centro de salud a aplicar
su dosis correspondiente, debido a estas circunstancias se plantea estudiar las principales
causas por las cuales los padres de familia no acuden de manera oportuna al centro de
salud a vacunar a sus hijos. La realizacion de este estudio, por lo tanto, dara apertura a

poder realizar mas investigaciones futuras y conocer las razones especificas por las cuales
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aun existe un alto porcentaje de quienes incumplen con el esquema de vacunacion, lo cual

puede repercutir de manera negativa a la vida de los nifios quienes no han sido vacunados.

1.2 Formulacién del problema

¢ Cudles son los factores que influyen en el incumplimiento del esquema de

vacunacion de nifios de 0 a 6 meses del Centro de Salud Bastion Popular Tipo C 2022?

2 Objetivos
2.1 Objetivo General

e Identificar el porcentaje de cumplimiento del esquema de vacunacion,
nifios de 0 a 6 meses de edad, Centro de Salud Bastion Popular tipo C
2022.

2.2 Objetivos especificos

e Determinar factores sociodemogréficos que influyen en el incumplimiento
del esquema de vacunacion.

e Evaluar el conocimiento de las madres sobre la vacunacion.

3 Justificacion

El presente estudio de investigacion tiene como proposito argumentar la
relevancia que posee el estudio realizado en el Centro de Salud Bastion Popular tipo C,
en virtud de que la poblacion elegida como fuente principal para desarrollar la
problematica a estudiar esta encargada de dar a conocer cuales son los factores que

influyen en el incumplimiento del esquema de vacunas.

Los datos arrojados de la poblacion de estudio beneficiaran a futuras
investigaciones obteniendo conocimiento de los factores que influyen en el
incumplimiento del esquema de vacunacion en nifios de 0 a 6 meses que acuden al centro
de salud, esta informacion permitira al personal de salud en general a realizar un
seguimiento, no solo a los nifios tomados para la realizacion del estudio, sino que también
se podra tomar en cuenta el resto de la poblacion y de esta manera se colaborara para
obtener nuevas estrategias que ayuden a la concientizacion de la importancia de la
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vacunacion.

El estudio también permitira aportar de manera positiva al personal de salud ya
que se identificaran los problemas y podran tomar medidas que ayuden a incentivar la
vacunacion a los padres de familia y a su vez conozcan las razones, causas y
consecuencias de no vacunar a sus hijos, para prevenir que mas nifios se atrasen o
incumplan con las vacunas que le corresponden en dependencia de la edad, lo que a futuro
obtendra resultados satisfactorios debido a que existiran menos nifios enfermos y esto a
su vez significa que serd menos costoso para el estado la salud de ese nifio, evitandolo

con la prevencion.
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CAPITULO 11

4 Marco Teorico
4.1 Fundamentacién Referencial

Bustos & Soto (2017) llevaron a cabo un estudio en la ciudad de Mendoza, donde
se precisé por medio de encuestas y cuestionarios que un 82% de madres evaluadas
poseian un conocimiento general y certero referente a la vacunacion, 18% no pudo
responder de manera acertada a las preguntas realizadas, en el estudio, las madres que no
respondieron de manera correcta, rodeaban las edades de 15 a 19 afios, lo que podria
encontrarse vinculado a la escasez de conocimiento de vacunacion sobre la edad
temprana, el 27,5% ha culminado la secundaria y s6lo un 5% ha finalizado el tercer nivel
de educacion, de los nifios Ilevados al Centro de Salud durante el bimestre septiembre-
octubre 2017, so6lo el 27% presentd el carnet de vacunacion al dia, mientras que el 73%

lo tenia incompleto.

Escobedo & Portocarrero (2017) desempefiaron un estudio en Peruabo, Arequipa
de recoleccion de datos donde se utiliz6 como método de recoleccion de datos la encuesta
y la entrevista, la guia para la entrevista dio como resultados que el 56,1% de las madres
que no tienen al dia el esquema de vacunacion tienen entre 20 a 30 afios, el 57,9% son de
procedencia rural, un 49,1% cuenta con instruccion secundaria, el 54,4% se dedica a
labores de hogar, tienen un nivel de conocimientos sobre vacunas en 36,8%, temor a sus
reacciones adversas 54,4, el 84,2 reciben asesoramiento por parte del enfermeria quienes
explican las diferentes propiedades de las vacunas, del mismo modo se pudo argumentar
que factores socioculturales como la edad de la madre, vivienda y creencias intervienen

respecto al incumplimiento del esquema de vacunacion.

En el estudio realizado por Escobar et al. (2018) en cuatro ciudades colombianas,
pudo determinar cudles son los diferentes factores que pueden contribuir en el
incumplimiento de las vacunas, entre ellas se encuentra el temor a la reaccion posterior a
la vacuna, ubicacion geogréfica, los problemas econdmicos, obteniendo como conclusién
que existen tanto factores socioculturales, como son econémicos, demograficos y
sociales, sumados a la apreciacion de la comunidad frente a las vacunas, seguidos por la

falta de conocimiento respecto a la importancia de la vacunacion, la falta de
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capacitaciones efectuadas por el personal de salud a los padres también influye en la falta

de interés por la vacunacion de los nifios.

El estudio realizado por Quichimbo (2021) en Jipijapa el tipo de estudio aplicado
en esta investigacion, estuvo conformada por 30 madres, para la obtencién de informacion
se realizaron encuestas y entre los instrumentos utilizados estan el consentimiento
informado y el carnet de vacunacion, los resultados que se alcanzaron indican que las
madres participantes en el estudio, en su mayoria son solteras, tenian dependencia
economica de algun familiar, tienen méas de 2 hijos, cuentan con instruccion secundaria,
y viven en la zona urbana. En cuanto al conocimiento de inmunizacién, las madres tienen
discernimientos elementales de vacunas de acuerdo a la edad; pero no tienen

conocimiento sobre la importancia de las vacunas en la vida del nifio.

De acuerdo con Soria (2020) se realizaron 50 encuestas al azar a cuidadores que
asistian al Centro de Salud N°1 con nifios menores a 1 afio, gracias a la obtencion de datos
se resolvid que la poblacion femenina es mayor que la masculina superando a esta con un
38%, tanto la madre y el padre acompafian de manera habitual a los nifios a vacunarse,
un 76% poseen el carnet para su seguimiento; mediante las encuestas también
comprobamos el grado de conocimiento, uno es el de la vacunacion propiamente dicha,
de los cuales un 96% considera necesario esta practica; en cuanto al conocimiento de
enfermedades, un 72% pudo responder de manera acertada y de igual forma sobre las

reacciones adversas se tuvo resultado desfavorable con un 76% .

El disefio investigativo aplicado de Guamagallo & Flores (2017) fue un estudio
realizado a 74 madres de familia, para la obtencion de datos se utiliz6 la encuesta a las
progenitoras y entrevista al personal de enfermeria de la unidad de salud, dando como
resultado que la falta de tiempo, el desconocimiento, miedo y otro de los factores por lo
cual los nifios no reciben sus vacunas es las enfermedades respiratorias que presentan en

la fecha que le toca recibir sus vacunas.
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4.2 Fundamentacion teorica
Incumplimiento

Segun la Universidad Autonoma de Mexico (2019) “El incumplimiento consiste
en la falta de la realizacion por una parte de alguna de sus obligaciones contractuales,
incluyendo el cumplimiento defectuoso o el cumplimiento tardio”, basado en la

desobediencia de una ley, una orden o una obligacion.

Vacunacion

Las vacunas segun la Asociacion Espafiola de Pediatria (2022) son productos
biol6gicos que incluyen uno o varios antigenos que se administran con el objetivo de
producir un estimulo inmunitario que pretende aparentar la infeccion natural, generando
una respuesta inmunitaria especifica y de larga duracion, con el fin de defender a la

persona vacunada en exposiciones al microrganismo.

Para BUPASALUD (2021) bebés nacen con cierta inmunidad contra
enfermedades infecciosas como puede ser el sarampion. Esta inmunidad pasiva se
trasfiere de la madre hacia el bebé, pero esta solamente dura pocos meses, las vacunas
son una forma segura de garantizar que su hijo genere sus propios anticuerpos para una

infeccion especifica.

Se destacan tres conceptos fundamentales en la vacunacion, como lo son la

eficacia, la inmunidad rebafio y la efectividad.

e La eficacia se define como el nivel de proteccion que ofrece la vacuna
contra la enfermedad determinada en una persona.

¢ Inmunidad rebafio se encuentra definida como de gran impacto social, el
estado de inmunidad de la poblacion previene la presentacion de
epidemias.

e Efectividad es el resultado del efecto directo de la vacuna.

Beneficios de la vacunacién
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Segun la Asociacion Espafiola de Pediatria (2018) los esfuerzos realizados en
materia de vacunacion en los paises en vias de desarrollo, desde el 2001, habran evitado
hasta el afio 2021, unos 20 millones de muertes, con un ahorro de 350 000 millones de
dolares en costes por atencion sanitaria. La mejor prueba del poder de las vacunas en el
control de enfermedades infecciosas es que, en cuanto decaen las coberturas de vacunas,
las enfermedades no erradicadas resurgen, como ha ocurrido en los Gltimos afios por culpa

de los movimientos antivacunas.
Clase de inmunizacién

e Activa: Se produce cuando se aplican las vacunas gque inducen
inmunidad a determinados agentes patdgenos que a su vez produce
anticuerpos en el organismo de las personas.

e Pasiva: Son anticuerpos adquiridos por medio de la placenta de la madre.
Esquema de vacunacién

Segun Porras et al. (2006) el esquema de vacunacién es una recomendacion que
se encuentra basada en evidencias cientificas que permiten a la poblacion decidir la forma
en que puede prevenir, enfermedades por medio de la inmunizacion de sus habitantes. La
estrategia y programas de vacunacion de un pais se desarrollan en respuesta a un plan
nacional de salud, basado en el concepto de que prevenir siempre es costo-efectiva. El
esquema de vacunacién es considerado como una herramienta de inmunizacion disefiada
con las vacunas que son aprobadas en el pais de aplicacion, en relacion a edad, nUmero

de dosis, cantidad, via y lugar de aplicacion de vacuna.

Estrategia Nacional de Inmunizaciones

El Ministerio de Salud Publica (2022) menciona que la funcion principal de ENI
es asegurar la inmunizacion igualitaria, usando vacunas de calidad, gratuitas que sean
satisfactorias al usuario, basada en gestiones efectivas y eficientes. La Estrategia Nacional
de Inmunizaciones se encuentra basada en principios como: acceso universal y diversidad
cultural donde toda la poblacién tiene acceso a la vacunacion con inclusion afectiva,
gratuidad, calidad que a su vez garantizan procedimientos de vacunacion, sustentabilidad,

equidad social y participacion social.

22



Evento supuestamente atribuido a la vacunacién o inmunizacion

La Organizacion Panamericana de la salud (2021) nos da a conocer que los
componentes esenciales del sistema de vacunacién segura es la vigilancia de los eventos
supuestamente atribuibles a la vacunacion o inmunizacion. A través de esta vigilancia, se
busca detectar de manera temprana algun evento adverso que ocurra luego de la
vacunacion, el proposito es controlar y clasificar los riesgos relacionados con la vacuna,
el proceso de fabricacion, el transporte, el almacenamiento, la administracion. Son
manifestaciones clinicas o evento adverso que pueden llegar a ocurrir después de la

vacunacion y es supuestamente atribuido a la vacunacion e inmunizacion.

Prevencion de enfermedades por medio de la vacunacién

Centros para el Control y la Prevencion de enfermedades (2019) menciona que
“la vacunacion oportuna durante la infancia es fundamental porque ayuda a brindar
inmunidad antes de que los nifios estén expuestos a enfermedades que podrian ser
mortales” Las vacunas se evaluan fin de garantizar que sean seguras y eficaces para los

nifos en las edades recomendadas.
Contraindicaciones y precauciones en la vacunacién
Entre las contraindicaciones, tenemos

e Reaccidn anafilactica de la vacuna

e Reaccidn anafilactica a alguno de los componentes de la vacuna.
Precauciones:

e Enfermedad aguda, moderada o grave con o sin fiebre
e Alergia al latex, alteracion del sistema inmunitario por la que la persona
afectada reacciona de manera exagerada al contacto con las proteinas que

se encuentran en el latex de caucho natural

Cadena de frio

La cadena de frio es el proceso logistico que asegura la correcta conservacion,

almacenamiento y transporte de vacunas, desde el laboratorio donde son producidas,
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hasta el momento en que se va a realizar la vacunacion al paciente, con el fin de preservar
toda la potencia inmunogénica del bioldgico (MINISTERIO DE SALUD PUBLICA,
2019)

La cadena de frio tiene tres niveles:

e Nivel central: son depositos refrigerados de baja temperatura y cdmaras
frigorificas con capacidad de almacenamiento de vacunas a mediano y
largo plazo.

e Nivel regional: se encuentran localizados en provincias, estados o
gobernaciones, tienen refrigeradoras y congeladores para almacenar y
conservar menores cantidades de vacunas.

e Nivel local: estan ubicados en hospitales, centros y puestos de salud,
puestos rurales de salud, entro otros, cuentan con refrigeradoras para
mantener las vacunas por tiempo limitado y termos para transportar las

vacunas a los puestos de vacunacion.

Mantenimiento de la cadena de frio

Segun el Ministerio de Salud Presidencia de la Nacion (2015) los procedimientos
de la inmunizacién dependen principalmente del correcto mantenimiento y manipulacion
de las vacunas. Las vacunas sensibles al congelamiento deben almacenarse a temperaturas
entre 2°C a 8°C, las que producidas con cepas viricas y/o liofilizadas pueden almacenarse
a temperaturas entre -15°C y -25°C, estos bioldgicos, son generalmente sensibles a la luz,
al no conservarse en el rango adecuado, su potencia inmunogénica disminuye parcial o

totalmente y a su vez pierde su efectividad.

Estrategia Nacional de Inmunizaciones (ENI)

La Organizacion Panamericana de la Salud (2017) en respuesta a la solicitud del
Ministerio de Salud del Ecuador y de la Secretaria Nacional de Planificacion y Desarrollo
la OPS organiz6 una mision técnica para realizar la evaluacion internacional de la
estrategia nacional de inmunizaciones, esto permitié hacer un diagnostico referente al

funcionamiento de los componentes de la estrategia de inmunizaciones y emitir
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recomendaciones préacticas y aplicables, que permitan fortalecer el ambito de las

inmunizaciones.

Tabla 1
Vacunas de 0 a 6 meses

Total, de o Via de
Vacunas ) Edades de aplicacion o »
dosis administracion
Meningitis L
BCG 1 Dosis unica RN ID

tuberculosa
- RN dentro de las
HB Hepatitis B 1 ) ) IM
primeras 24 horas de vida
Rotavirus Diarrea por rotavirus 2 2 - 4 meses VO
Poliomielitis
fipVv (Paralisis flacida 2 2 - 4 meses ID
aguda)
Poliomielitis
bOPV (Paralisis flacida 1 6 meses VO
aguda)
Difteria, tosferina,
tétanos, hepatitis b,
meningitis y
Pentavalente ) 3 2 -4y 6 meses IM
neumonia por
haemophilus
influenzae tipo b
Infecciones por
Neumococo Neumococo
_ ] 3 2 -4y 6 meses IM
conjugado (neumonia,

meningitis, otitis)

Fuente: Ministerio de Salud Publica (2021)

Elaborado por: Borbor Moreno Gabriela Dayana
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Tabla 2

Reacciones Adversas de las Vacunas

Vacunas Reacciones adversas

Entre la segunda y tercera semana de la aplicacion,

BCG normalmente puede aparecer una leve pustula que se ulcera,
la misma que se resuelve con una costra que se desprende
luego de 3 meses, dejando una cicatriz permanente.

HB Dolor, eritema, edema en el lugar de inyeccidn, fiebre,
malestar, nauseas, pruebas anormales de funcion hepaética.

Rotavirus Irritabilidad, diarrea, vomito, flatulencia, dolor abdominal
Enrojecimiento, dolor e inflamacién en el sitio de la

fipVv inyeccion, irritabilidad, pérdida del apetito, somnolencia,
lipotimia, fiebre, diarrea, nduseas y vomitos.

.y Irritabilidad, pérdida del apetito, somnolencia, lipotimia,

Pentavalente

Neumococo conjugado

fiebre, diarrea, nauseas y vomitos.

Dolor, eritema y edema en el lugar de inyeccion, fiebre,
malestar general, cefalea, mialgias, somnolencia,
irritabilidad, Ilanto, astenia, anorexia y convulsiones.
Fiebre, dolor, eritema y edema en el lugar de inyeccion,

irritabilidad, pérdida del apetito, vomito, diarrea, rash.

Fuente: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA (2019)

Elaborado por: Borbor Moreno Gabriela Dayana

Factores asociados al incumplimiento de vacunacion

Factores sociodemograficos. Martinez et al. (2018) menciona que los factores

sociodemograficos son aquellas caracteristicas como edad, sexo, educacion, ingresos,

estado civil, trabajo, religion, tasa de natalidad y de mortalidad, tamafio de la familia,

poblacién y la distribucidn territorial de cada individuo

Edad.
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En Per( Gutierrez & Trinidad (2021) encontro6 a la edad materna como un factor
vinculado estrechamente al incumplimiento del esquema de vacunaciéon, del mismo modo
en el presente, las edades entre 20 a 34 afios elevan el riesgo del incumplimiento del
esquema de vacunacion de los nifios, por ello, mediante este estudio se pudo obtener que
la edad materna es un factor que se encuentra vinculado de manera directa al

incumpliendo de esquema de vacunacion.
Ingresos econdmicos.

Segun Murfioz et al. (2020) consideraron que los factores relacionados con el
ingreso monetario aminoran la posibilidad de llevar a cabo la vacunacion, el factor
econdmico esta considerado como las diferentes actividades que se realizan de manera
constante con el objetivo de satisfacer sus necesidades, y se encuentra enlazado con el

consumo.
Nivel de escolaridad.

Montes & Maldonado (2019) en su estudio realizado mencionaron que uno de los
principales factores culturales que influyen en el incumplimiento es el bajo nivel de
instruccion de los padres de familia ya que la mayoria de ellos solo cuentan con estudios
primarios y secundarios, el nivel de instruccion es muy importante ya que de esto

dependeréa que asistan o no al centro de salud.
Ocupacion.

La Universidad de Chile (2017) propone como definicién de Ocupacion a aquella
actividad con sentido en la que la persona participa cotidianamente y que puede ser
nombrada por la cultura, se entiende que no todo lo que se hace son simples actos motores,
ni todas las actividades constituyen una ocupacion, este hacer, que se distingue del hacer
de otros seres vivos, se refiere a una actividad préactica y tedrica (un hacer algo, un estar

0 pensar) que conlleva cierto impacto en el entorno, es decir es transformadora.

Factores culturales.

27



Macias (2016) menciona que la cultura es una unidad integrada y funcional que
puede ser observada y analizada como un todo o en sus partes constitutivas, por lo que se
sefialan en este espacio los factores culturales que se consideran importantes a tomar en
cuenta en el desarrollo comunitario y que actuan para que los individuos que lo forman

puedan fundamentar su sentimiento de pertenencia que hacen parte a la diversidad.
Conocimiento

Arelldn (2018) menciona que una madre con desconocimientos y una actitud
negativa referente a las vacunas pueden ser factores suficientes para que un nifio se
encuentre expuesto a diferentes patologias, ya que se debe de reconocer la responsabilidad
sobre las vacunas que tiene la madre acerca del cuidado de sus hijos ya que ellas tomaran

las decisiones y medidas beneficiosas para proteger sus vidas.
Creencias religiosas

Guerrero & Cordero (2018) sefialan que es importante recalcar la influencia que
adquieren las religiones en la toma decisiones relacionadas con la propia salud, sobre todo
en cuestiones de tratamientos o pruebas diagndsticas, muchas veces eclipsadas por
creencias de curacion divina o de desplazamiento de la responsabilidad de la propia salud

a un ser supremo.
Calidad de atencién.

La Organizacion Mundial de la Salud (2019) sefiala que la calidad de la atencion
es el grado en que los servicios de salud para las personas y las poblaciones aumentan la
probabilidad de resultados de salud deseados, se basa en conocimientos profesionales
basados en la evidencia y es fundamental para lograr la cobertura sanitaria universal, la
atencion sanitaria de calidad se puede definir de muchas maneras, pero hay un creciente
reconocimiento de que los servicios de salud de calidad debe ser: eficaz, seguro y centrado

en las personas.

6.3 Fundamentacion de enfermeria

Madeleine Leininger: Enfermeria transcultural
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Mairal et al. (2021) han mencionado que la teoria de la diversidad y universalidad
de los cuidados transculturales, basada en las diferentes culturas que pueden ofrecer
informacion y orientar a los profesionales para recibir la clase de cuidados que desean o
necesitan los demés. La cultura determina los patrones y estilos de vida que tienen
influencia en las decisiones de las personas, basa su teoria en la enfermeria transcultural
y su objetivo es proporcionar cuidados profesionales que sean coherentes con los valores,
las creencias y las préacticas culturales que muestran tanto la diversidad como la

universalidad de los cuidados.

Esta tedrica de enfermeria que desarrolla el concepto de enfermera transcultural,
en la presente investigacion busca ampliar conocimientos al personal de salud del centro
de salud donde se desarrolla la investigacion, puesto que es necesario se conozca sobre
las diferentes culturas y creencias y que de este modo puedan ser aplicadas a los usuarios
quienes son originarios de diferentes lugares, no solo del pais sino que también a
extranjeros por lo tanto se deben considerar trabajar de tal modo que se explique de
manera detallada a madres, padres o tutores de los nifios sobre el uso de las vacunas, para
queé sirven y los efectos secundarios que las mismas pueden llegar a tener, de este modo
sabremos que los usuarios reciben la informacion necesaria y volveran a la fecha de la

préxima vacuna de su hijo.
Martha Rogers: Modelo de los seres humanos unitarios

Segun Arias et al. (2018) menciona que es importarte enmarcar el cuidado de
enfermeria que se brindan a los usuarios dentro de los modelos y las teorias de enfermeria,
la tedrica Martha E. Rogers nos da a conocer que la relevancia de esta autora viene dada
por su ciencia de los seres humanos unitarios, centrada en la persona, los demas y el

entorno.

En esta ciencia, la enfermeria desarrolla un papel importante que se encuentra
dirigido a las personas que acuden al centro de salud, esta teoria se encuentra orientada
en los acontecimientos que se dirijan a una salud 6ptima, gracias a la teoria mencionada
el personal de enfermeria contribuye en la crianza para que los padres de familia puedan
mejorar o modificar los cuidados que tienen hacia sus hijos mejorando su salud, como la

importancia de dar lactancia exclusiva en los 6 primeros meses de vida del nifio, como
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principal objetivo el informar a padres o tutores sobre la vacunacién puesto que existe un
importante porcentaje de nifios que no cuentan con sus vacunas completas, se debe dar a
conocer la principal razon para vacunar y las consecuencias de no hacerlo para que de
este modo exista mas interés por cumplir rigurosamente el esquema de vacunas y existe

un porcentaje minimo del riesgo a contraer alguna enfermedad prevenible.

Ramona Mercer: Teoria del talento para el papel materno

Segun Alvarado et al. (2011). Esta teoria se encuentra centrada en el papel
maternal, en el cual, la madre constituye un papel importante en el proceso de desarrollo
de su hijo, en esta teoria, Merced toma en cuenta varios factores maternales como son:

edad, estado de salud, caracteristicas del lactante, relacion padre-madre.

Esta teoria se encuentra relacionada al tema de estudio que hace referencia al rol
de la madre y a las actividades que la misma desarrolla en beneficio de la salud de su hijo
para que pueda tener un crecimiento 6ptimo en su salud y esto se encuentra vinculado al
control que lleva con el pediatra, el asistir al esquema de regular de vacunas, los cuidados
fisicos, aseo, alimentacion y directamente relacionado con la vacunacion oportuna del
nifio, también en caso de no tener su esquema regular completo el conocer las razones

por las cuales no ha sido vacunado.

6.4 Fundamentacion Legal

Constitucién de la Republica del Ecuador

Art. 359.- El sistema nacional de salud comprende que las instituciones,
programas, politicas, recursos, acciones y actores en salud, abarcar las dimensiones del
derecho a la salud; garantizara la promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion
en todos los niveles; y propiciara la participacion ciudadana y el control social.

(Constitucion de la Republica del Ecuador, 2008, p. 172)

Art. 366. El financiamiento publico en salud sera oportuno, regular suficiente, y
debera provenir de fuentes permanentes del Presupuesto General del Estado. Los recursos
publicos seran distribuidos con base en criterios de poblacion y en las necesidades de
salud. (Constitucién de la Republica del Ecuador, 2008, p. 174)
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Ley Orgénica de Salud

Art. 3. La salud es el completo estado de bienestar fisico, mental y social y no
solamente la ausencia de afecciones o enfermedades. Es un derecho humano inalienable,
indivisible, irrenunciable cuya proteccion es responsabilidad primordial del Estado. (Ley
Orgénica de Salud, 2015, p. 2)

Art. 62.- La autoridad sanitaria nacional elaborara las normas, protocolos y
procedimientos que deben ser obligatoriamente cumplidos y utilizados para la vigilancia
epidemioldgica y el control de las enfermedades transmisibles, emergentes vy
reemergentes de notificacion obligatoria, incluyendo las de transmision sexual. (Ley
Organica de Salud, 2015, p. 13)

Cadigo de la nifiez y adolescencia

Art. 27.- Acceso gratuito a los programas y acciones de salud publicos, a una
nutricion adecuada y a un medio ambiente saludable. Acceso a medicina gratuita para los
nifios, nifias y adolescentes que las necesiten. Informacién y educacion sobre los
principios bésicos de prevencion en materia de salud, saneamiento ambiental, primeros

auxilios. (Codigo de la nifiez y adolescencia, 2017, p. 6)

Art. 29.- Obligaciones de los progenitores. Corresponde a los progenitores y
demas personas encargadas del cuidado de los nifios, nifias y adolescentes, brindar la
atencion de salud que esté a su alcance y asegurar el cumplimiento de las prescripciones,
controles y disposiciones médicas y de salubridad. (Codigo de la nifiez y adolescencia,
2017, p.7)

5 Formulacién de Hipotesis
Los factores sociodemograficos influyen en el incumplimiento del esquema de
vacunacion de nifios menores de 6 meses del Centro de Salud Bastion Popular tipo C.

5.1. Identificacion y clasificacion de variables

e Variable dependiente:

Incumplimento del esquema de vacunacion
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Variable independiente:

Factores sociodemograficos

32



5.2. Operacionalizacion de variables

Tabla 3
Operacionalizacion de Variables

Definicion Operacional

Hipotesis Variable Descripcion conceptual ) o
Dimension Indicador Técnicas
El incumplimiento  del Variable Dependiente El esquema de vacunacion
esquema de vacunacion de esta considerado como un Esquema de Cumple
. Incumplimiento del . i4 e u »
nifios menores de 6 meses, P instrumento de Vacunacion e No cumple Observacion
. . esquema de vacunacion . o
esta determinada por factores inmunizacion.
socioculturales.
e Edad
e Instruccion
_ _ Aspectos 0 fendmenos r,.ores académica
Variable Independiente ) . e Ocupacion
relacionados con los aspectos demograficos
Factores sociodemograficos S0Ciales Y demograficos  de - Cuestionario
una comunidad o sociedad. e Grupo etnico predisefiado
Factores e Creencias
sociales religiosas
e Conocimientos
de vacunas

Fuente: Gabriela Borbor

Elaborado por: Gabriela Dayana Borbor Moreno
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CAPITULO III

6 Diseflo metodologico
6.1 Tipo de investigacion

El presente trabajo de investigacion se apoya en un enfoque cuantitativo descriptivo
que permitira recabar informacion del incumplimiento del esquema de vacunas por medio del
instrumento utilizado como lo es la encuesta, con ello se busca cuantificar los datos de la
poblacion estudiada y analizar la probleméatica que a su vez es de tipo no experimental
transversal, puesto que no existird manipulacion de las variables y tendra fundamento en el

contexto natural de la informacion que se obtuvo.

6.2 Método de investigacion

El proyecto de investigacion utilizara un método inductivo, puesto que inicia por la
observacion de hechos definidos, los cuales registra, analiza y contrasta, posterior a eso,
clasifica la informacién obtenida, establece patrones y hace generalizaciones para inferirse en

una explicacion.
6.3 Poblacion y muestra
Poblacién

La poblacién de estudio que se escogié para la investigacion fue de 25 nifios en las

edades de 0 a 6 meses de ambos sexos.
Muestra

Para poder obtener la muestra se consideraron 25 nifios de los cuales el 72% de ellos
cuentan con un esquema de vacunacion incompleto, mientras que un 28% cuenta con las

vacunas establecidas.

Criterios de inclusion

v Nifios de 0 a 6 meses de edad
v" Ambos sexos femenino y masculino

v" Pertenecientes al Centro de Salud Bastién Popular tipo C
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v" Firmar consentimiento informado

Criterios de exclusion

v Madres que no firmen con el consentimiento informado

v" No pertenecientes al centro de salud

6.3 Tipo de muestreo

En la investigacion realizada, el tipo de muestreo utilizado es el no probabilistico por
conveniencia, ya que los nifios seleccionados fueron los menores de 6 meses del Centro de

Salud Bastion Popular Tipo C.

6.4 Técnicas de recoleccion de datos

v’ Cuestionario para conocer las caracteristicas sociodemograficas de las madres y el

nivel de conocimiento sobre el esquema de vacunacién de sus hijos.

6.5 Instrumento de recoleccion de datos

Cuestionario predisefiado en la cual se solicita informacion sociodemografica de la
madre como edad, nivel de instruccion académica, ocupacion, nivel econémico que posee y
otros aspectos como el cumplimiento de las vacunas, si el nifio se encuentra al dia con las
vacunas que le corresponden y del mismo modo saber el nivel de conocimiento de las madres

frente a las vacunas que se les aplican a los nifios, en los diferentes meses de vida.

6.6 Aspectos éticos

La revision de los diferentes articulos de esta investigacion, fue realizado respetando la
autoria de los articulos revisados, los cuales son citados en el documento presentado, toda la
informacidn que se pudo recopilar, sera tratada de manera fiable, teniendo en consideracion la
ética en el momento de la elaboracion del trabajo de titulacion, dado que con precaucion se

utilizara la bibliografia y del mismo modo que la veracidad de los mismos.
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CAPITULO IV

7. Presentacion de resultados

7.1 Andlisis e interpretacion de datos

Grafico 1
Porcentaje del cumplimiento de vacunas

Cumplimiento de vacunas

®m No cumple m Si cumple

Fuente: Cuestionario predisefiado

Elaborado por: Gabriela Dayana Borbor Moreno

Para la tabulacion de datos, tomaron en cuenta a 25 nifios , se solicito a los padres de
familia el carnet de vacunacion de los participantes en el estudio, mediante la presentacion del
mismo, se pudo observar que el 76% equivalente a 19 nifios que asisten al centro de salud no
cuentan con las vacunas completas para su edad, mientras que un 24% de ellos cuentan con la
vacunacion al dia, esto a su vez incrementa la taza de nifios no vacunados no solo a nivel
nacional si no también internacional y esto a su vez los hace propensos a adquirir alguna
enfermedad que pudo prevenirse por medio de la vacunacion oportuna, lo cual podria generar
gastos sanitarios al estado por satisfaccion de necesidades médicas, por esta razon es
importante la vacunacion como uno de los principales desafios de salud publica a nivel

mundial.
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Grafico 3
Edad de la MadreError! Bookmark not defined.

Edad de la madre

mEntre 15y 21 afios  mDe 22 en adelante

Fuente: Cuestionario predisefiado

Elaborado por: Gabriela Dayana Borbor Moreno

En consecuencia, de la tabulacion en edad de la madre podemos darnos cuenta que un
72% de ellas tiene entre 15 y 21 afios de edad, mientras que el 28% tiene de 22 afios en adelante,
lo que nos demuestra que las edades de las madres influyen en el incumplimiento del esquema
de vacunas, por la inexperiencia de ser madres jovenes.

Gréafico 7466
Instruccion académica

Instruccién académica

m Secundaria ®Primaria  ® Superior Sin estdudios

Fuente: Cuestionario predisefiado

Elaborado por: Gabriela Dayana Borbor Moreno
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La instruccion académica de padres de familia influye en el incumplimiento de vacunas
puesto por tener el insuficiente conocimiento sobre la importancia llevar a sus hijos a vacunar
oportunamente, en nuestra investigacion observamos que el 52% de madres de familia cursé la
primaria, el 28% tuvo estudios secundarios, un 12% no ha realizado ningln estudio, y tan solo
un 8% ha realizado estudios superiores, demostrando que las personas con menos preparacion

tienden a incumplir con los requerimientos de los nifios respecto a su salud.

Gréfico 8490
Ocupacion

Ocupacion

4%

m Actividades de hogar ~ m Estudiante Comercio Trabajador publico

Fuente: Cuestionario predisefiado

Elaborado por: Gabriela Dayana Borbor Moreno

Al analizar las ocupaciones por las cuales las madres de familia no llevan a vacunar a
los nifios, tenemos que un 64% se dedica a las actividades del hogar, un 24% se dedica al
comercio de diferentes productos, el 8% se encuentra realizando sus estudios y un 4% cuentan
con un trabajo como servidor pablico, por lo tanto, debido a las diferentes actividades que cada

persona realiza existen ocasiones en las cuales no llevan a los nifios a las vacunas.

Grafico 6
Conocimiento de las Vacunas
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Conocimiento de Vacunas

ESi ®ENo

Fuente: Cuestionario predisefiado

Elaborado por: Gabriela Dayana Borbor Moreno

Dentro del resultado correspondiente a la pregunta que busca obtener datos sobre el
conocimiento que tienen las madres en referencia a las vacunas que les aplican a sus hijos, nos
muestra que un 89% de ellas, desconoce cuales son los beneficios de las vacunas que se lles
aplican a los nifios, mientras que un 11% conoce los servicios otorgados y la proteccion que se

les otroga a sus hijos mediante la vacunacion.

7.2 Comprobacion de hipotesis

Al haber concluido con el analisis de resultados de los datos obtenidos a través de un
cuestionario realizado a madres o tutores de nifios que acuden al centro de salud Bastidn
Popular Tipo C, logramos comprobar la hipétesis que se plantea en el proyecto de
investigacién, con ello confirmamos que los factores sociodemograficos si influyen en el
incumplimiento del esquema de vacunacion de nifios menores de 6 meses, puesto que por
medio de los resultados pudimos observar y determinar cudles eran las principales
caracteristicas que poseian las madres que incumplian con el esquema regular de vacunacion

de sus hijos.

7.3 Conclusiones

Al realizar el analisis de resultados, observamos que el porcentaje de nifios no

vacunados en el Centro de Salud Bastion Popular tipo C es del 76%, lo cual deja en evidencia
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que no acuden oportunamente al control de vacunas, por lo tanto existe un alto indice de
probabilidades de que los nifios se enfermen de patologias que pueden prevenirse por medio

de la inmunizacion.

Existen razones importantes por las cuales los nifios no cuentan con sus esquemas de
vacunacion al dia entre ellos encontramos los factores sociodemograficos, puesto que un 72%
de madres tienen edades entre 15 a 21 afios, lo que demuestra que por tener conocimientos
escasos 0 nulos no hay un riguroso control de vacunas, un 52% de ellas solo curso la primaria
y de este modo se evidencia que si no se tiene una preparacion académica se ignoraran muchos

aspectos que se encuentran relacionados con la salud de sus hijos.

El conocimiento de las madres frente a las vacunas que se colocan a sus hijos es escaso
dado que un 89% no tiene los conocimientos necesarios sobre las caracteristicas y propiedades

de las vacunas y como actla sobre el organismo para prevenir enfermedades.

7.4 Recomendaciones

Se recomienda a directivos capacitar al personal de salud capacitar y actualizar
conocimientos referentes a la vacunacion y de este modo educar a madres o representantes

legales sobre los beneficios vacunar a sus hijos.

Crear grupos organizados para madres adolescentes en la cual se busque de manera

prioritaria la educacion en el cuidado infantil, para su adherencia a su esquema terapéutico.

Fomentar la creacion de la escuela de padres de manera conjunta con el ministerio de

inclusion econdémica y social y el ministerio de alud publica.

Se recomienda a los directivos capacitar al personal de salud sobre temas referentes a

la vacunacién y enfermedades que previenen.
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9. Anexos

Anexo 1. Autorizacion para la realizacion del proyecto




Anexo 2. Consentimiento informado




Anexo 3. Cuestionario de Preguntas
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Anexo 4. Evidencias fotogréaficas

e Presentacion del tema a madres del Centro de Salud Bastion Popular tipo C.

e Lectura del consentimiento informado

e Recoleccién de datos
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Anexo 5. Reporte del sistema URKUND.
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