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Resumen 

La vacunación protege contra enfermedades inmunoprevenibles en los primeros 

años de vida, cuando no se cuenta con defensas suficientes para contrarrestarlas. 

Por eso es fundamental seguir el esquema nacional establecido. Objetivo: 

Determinar los factores que se asocian al incumplimiento del esquema de vacunas 

en las madres de niños de 18 meses a 4 años en el C.S. Previ - Callao, 2024. 

Material y método: Estudio de enfoque cuantitativo, de corte transversal, no 

experimental y de alcance descriptivo correlacional. La muestra fue 201 madres de 

niños con edades de 18 meses a 4 años. Para recopilar los datos, se utilizó como 

técnica la encuesta y como instrumento un cuestionario para la variable factores y 

para la variable incumplimiento se empleó la técnica de revisión documental y 

como instrumento la lista de cotejo, ambos validados con un V de Aiken de 0,93 y 

un Kuder Richardson de 0,71; para la comprobación de la hipótesis se utilizó la 

prueba estadística chi cuadrado. Resultados: Los factores sociodemográficos en 

los que se encontró relación significativa en el incumplimiento son: grado de 

instrucción, ocupación y estado civil, para los factores cognitivos: Conocimiento 

sobre el número de refuerzos de la APO y consecuencia de no aplicar la vacuna 

SPR al niño y para los factores institucionales: El tiempo de atención, siendo p valor 

menor a 0,05 para cada uno. Conclusiones: Existen ciertos factores 

sociodemográficos, cognitivos e institucionales que se asocian al incumplimiento 

del esquema de vacunas en las madres de niños de 18 meses a 4 años. 

Palabras clave: Esquemas de inmunización, vacunas, factores sociodemográficos. 

  



Abstract 

Vaccination protects against vaccine-preventable diseases in the first years of life, 

when there are insufficient defenses to counteract them. Therefore, it is essential to 

follow the established national schedule. Objective: Determine the factors 

associated with non-compliance with the vaccination schedule in mothers of 

children from 18 months to 4 years in the H.C. Previ - Callao, 2024. Material and 

method: Study with a quantitative, cross-sectional, non-experimental and 

correlational descriptive scope. The sample was 201 mothers of children aged 18 

months to 4 years. To collect the data, the survey was used as a technique and a 

questionnaire as an instrument for the factors variable and for the non-compliance 

variable the documentary review technique was used and the checklist as an 

instrument, both validated with an Aiken V of 0, 93 and a Kuder Richardson of 0,71. 

To verify the hypothesis, the chi-square statistical test was used. Results: The 

sociodemographic factors that were found to be significantly related to non-

compliance were: educational level, occupation and marital status; for cognitive 

factors: Knowledge about the number of APO boosters and the consequences of not 

administering the MMR vaccine to the child; and for institutional factors: Length 

of care, with a p value of less than 0.05 for each. Conclusions: There are certain 

sociodemographic, cognitive and institutional factors that are associated with non-

compliance with the vaccination schedule in mothers of children aged 18 months to 

4 years.  

Keywords: Immunization schedules, vaccines, sociodemographic factors
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I. Introducción 

La población infantil a nivel mundial abarca aproximadamente 1500 millones para 

el 2021 (1), y según datos de UNICEF para América Latina y el Caribe, existe un 

total de 188 millones de niños, niñas y adolescentes que residen en esta parte del 

mundo para el año 2020 (2). A su vez, el Instituto Nacional de Estadística e 

Informática (INEI) del Perú, refiere que en los primeros 6 meses del 2021, el Perú 

tenía 9 millones 652 mil de población infantil y adolescentes, de los cuales el 34.2% 

tenían edades oscilantes entre 0 a 5 años (3). 

La población infantil, a medida que van creciendo y desarrollándose, se exponen a 

distintos agentes patógenos y virales que pueden ingresar a su organismo y 

comprometer su salud produciendo diferentes enfermedades que pueden ser 

prevenibles por vacunas; es aquí donde es importante la aplicación de las vacunas 

a este grupo poblacional para permitir reforzar su sistema inmune, dado que, son 

muy vulnerables a enfermarse. 

En ese sentido, el rango de edad para empezar con las inmunizaciones está en los 

primeros años, dado que, los niños carecen de defensas inmunes para protegerse de 

las enfermedades, por lo que son más propensos a contraerlas. 

A partir de lo mencionado, el rol de la enfermera es importante porque debe informar 

a los padres sobre actividades necesarias para la prevención de enfermedades, en 

especial a los niños, quienes para mantenerse más protegidos deben seguir el 

esquema de vacunación que está implementado para su edad según la normatividad 

del país. Un estudio de Zabalegui, A. (4) menciona a la enfermera como un nexo 

entre el equipo sanitario, el paciente y su propia familia, para lo cual utiliza la 
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promoción de la salud. 

En función de ello, se toma en cuenta el modelo de promoción de la salud 

mencionado por la teórica Nola Pender, donde menciona que el profesional de 

enfermería asume un rol fundamental en el fortalecimiento de la conducta saludable 

en la población y son determinadas por factores individuales, experiencias previas, 

creencias personales y condiciones del entorno social. Esta perspectiva adquiere 

especial relevancia en el ámbito materno infantil, donde la promoción de prácticas 

preventivas, como la inmunización, contribuye significativamente al bienestar y la 

salud futura de la madre y su niño (5).  

La integración de este modelo teórico permite comprender que la promoción de la 

salud y la prevención de enfermedades mediante la vacunación, que la Organización 

Mundial de la Salud (OMS) menciona, es una estrategia que ayuda a activar y 

reforzar el sistema inmune de las personas, de manera que, el organismo pueda 

contrarrestar la aparición de enfermedades (6). Para el caso de los niños es 

fundamental, por lo que, se requiere de un abordaje integral y humanizado donde el 

profesional de enfermería actúe como facilitador del cambio, respetando los 

procesos de adaptación materna y promoviendo una colaboración activa y 

consciente en la toma de decisiones vinculadas a la salud familiar. 

Actualmente, existen vacunas que han ayudado a mitigar y hasta a erradicar 

diversas enfermedades que, con el paso del tiempo, fueron apareciendo. Por ello es 

importante que todos puedan acceder a ellas y respeten los esquemas de vacunación 

ya establecidos para sus respectivos rangos de edad, debido a que, aporta un 

beneficio y protección con respecto al organismo, evitando así la morbimortalidad 
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ocasionadas por enfermedades prevenibles. 

Pese a esto, los procesos de vacunación se han visto afectados por distintos factores, 

siendo uno de ellos que las madres de estos niños no llegan a seguir adecuadamente 

con el esquema de vacunación, ya sea, por su escaso conocimiento sobre las 

vacunas, dificultades para acudir al establecimiento de salud para vacunar a sus 

hijos, la cantidad de hijos, la edad, nivel de instrucción o el contexto en donde 

residen; así como otros posibles factores que se irán revelando en el presente 

estudio para el cual se ha observado que los niños con edades de año y medio hasta 

los 4 años que asisten al centro de salud no han estado siguiendo con su programa 

de vacunación de manera adecuada. 

En cuanto al alcance de vacunación a nivel mundial, la OMS, indica que en el 2020 

fue de un 83% mientras que en el año 2019 se pudo ver un porcentaje mayor, 86%. 

(7).  

Asimismo, el Ministerio de Salud (MINSA) registró para el año 2019 que un 65.9% 

de niños de 18 meses fueron vacunados con la 2da dosis de la vacuna contra el 

sarampión paperas y rubéola; en comparación con el año 2023 donde disminuyó a 

un 54%. De igual manera para la 2da dosis de la vacuna contra Difteria-Pertussis-

Tétanos se registró que un 59.9% de niños de 4 años fueron vacunados en 2019 y 

en 2023 descendió a un 47.9%, con respecto a la 2da dosis de la vacuna Antipolio 

oral se le aplicó a un 54.8% de niños de 4 años en 2019 y a un 46.3% en 2023, a 

nivel nacional (8). Sin embargo, para el año 2024 la vacuna Antipolio oral solo se 

le es administrada a los niños de 4 años siendo sólo esta su dosis de refuerzo (9). 

Por otro lado, para los niños menores de 18 meses, se registró un mayor porcentaje 



 

4 

 

de niños que se aplicaron las vacunas correspondientes a esta edad tanto en el año 

2019 como en el 2023 (8). 

Por ello, se identificó que la mayoría de los porcentajes en cuanto a vacunas para 

los niños de 18 meses a 4 años son menores, en comparación a los porcentajes de 

los niños menores de 18 meses, para lo cual se debe reforzar la vacunación en esta 

edad. 

Así mismo, se pudo identificar que para 2019, el Callao presentaba un 12.4% en la 

cobertura de vacunas y en 2021 presentó un 10.9% (7). En el mismo año, para el 

Centro de Salud Previ, se evidenció que un porcentaje del 39% de niños de 4 años 

no fueron vacunados con la vacuna de la DPT y un 10.4% de niños de 18 meses no 

fueron vacunados con la vacuna SPR. En cuanto a la vacuna contra la influenza, se 

evidenció que un 24.8% de niños no se la aplicaron (10). 

Existen investigaciones con las mismas variables que se presentan en este estudio, 

como las siguientes: 

Vallejo, R. (11) en su estudio sobre los factores asociados al incumplimiento del 

esquema de vacunación en niños de 0 a 5 años, estudio descriptivo, con el objetivo  

determinar los factores asociados al incumplimiento del esquema de vacunación en 

niños de 0 a 5 años de edad de un subcentro de la ciudad de Guayaquil, menciona 

que el 34% de los encuestados tenían edades entre 26 y 35 años, teniendo como 

conclusión que las edades de los cuidadores que no asistían se asociaban con el 

incumplimiento.  

En la investigación, de tipo descriptivo correlacional, realizada por Alegría, S. (12) 
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en un centro de atención temporal primaria Brisas del Huallaga en Tingo María, 

sobre los factores que influyen en el incumplimiento del calendario de vacunación 

en niños menores de 5 años, tuvo como objetivo determinar los factores que 

influyen en el incumplimiento del calendario de vacunación en niños menores de 5 

años que asistieron a dicho centro de salud y se observó que el 54% de las madres 

que presentaban un incumplimiento tenían edades de 15 a 25 años y un 48% de ellas 

tenía un grado de escolaridad a nivel primario, concluyendo que el factor social que 

influye en la falta de cumplimiento es la edad y el grado de instrucción. 

Atanacio, R. y Gomez, R. (13) en su análisis, de tipo descriptivo, factores asociados 

al incumplimiento del esquema de vacunación en niños menores de 5 años, tuvo 

como objetivo determinar la prevalencia de los factores asociados al 

incumplimiento del esquema de vacunación en niños menores de 5 años en el centro 

de salud Justicia, Paz y Vida Huancayo – 2021, se encontró que la ocupación puede 

estar asociada al incumplimiento, ya que, el 46.67% de estas madres son amas de 

casa. . 

Cañas, B. y Hernandez, R. (14) señalan en su estudio, de tipo descriptivo, llevado a 

cabo en el centro de salud Polígono IV, sobre los factores asociados al 

incumplimiento del esquema de vacunación en madres con niños menores de 5 años 

y con el objetivo de determinar los factores asociados al incumplimiento del 

esquema de vacunación en dicha población, que el 26% de las mamás que no 

cumplen con el calendario de vacunas, refiere que el tiempo que esperan es 

inadecuado y el 8% no tiene conocimiento sobre la protección de enfermedades. 

Huañacari, G. (15) en su investigación, de tipo descriptivo, acerca de los factores 
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relacionados con el incumplimiento del esquema de vacunación en niños menores 

de 5 años en un C.S. de Independencia, teniendo como objetivo determinar los 

factores relacionados con el incumplimiento del esquema de vacunación en esta 

población, se menciona que el 37% de las madres indica que algunas veces el 

personal de salud señala la fecha de la próxima vacunación siendo este un factor 

institucional con el que se encontró relación respecto al incumplimiento. 

La Real Academia Española (RAE) define como factores, aquellos aspectos que 

influyen o causan que se desarrolle un hecho (16).  

En relación a los factores sociodemográficos, son aquellos que dan una perspectiva 

de una situación social en el cual se brindan datos superficiales de una persona (17), 

entre ellos podemos encontrar el lugar de procedencia, la edad, el nivel de 

instrucción, la ocupación, el estado civil y el tiempo que le toma llegar al Centro de 

Salud. Estos factores llegan a tener importancia dentro del estudio, debido a que, 

pueden influir en las conductas, percepciones y decisiones de las personas en cuanto 

a la aplicación de las vacunas, e identificarlos facilitará la creación de estrategias 

efectivas de promoción y prevención en salud de acuerdo con sus necesidades, lo 

que puede permitir mejorar la cobertura de vacunación. 

En cuanto a los factores institucionales, pueden definirse como los componentes 

que están vinculados a la administración y estructura de una institución los cuales 

beneficiarán o no a que se lleve a cabo una actividad en ella (18). En el caso del 

presente estudio, dentro de los factores institucionales se pueden considerar la razón 

por la que no se vacunó al niño, información sobre la vacuna, el tiempo de espera 

para ser atendido, el tiempo de atención por parte del personal de salud, la fecha de 
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vacunación y la disponibilidad de vacunas (12). 

Los factores cognitivos pueden conceptualizarse como la idea o los saberes previos 

que un individuo tiene acerca de un tema, para el tema pueden considerarse; los 

beneficios de las vacunas. inicio de la vacunación, protección de la vacuna SPR, 1er 

refuerzo de la vacuna DPT, protección de la vacuna Antipolio Oral, reacciones 

adversas de las vacunas (19). 

Asimismo, se entiende como incumplimiento, a la falta de obediencia o el 

inadecuado acatamiento que se da de una norma o resolución (20). 

Con respecto a las inmunizaciones, la Organización Panamericana de la Salud (OPS) 

refiere que son el medio por el que los individuos se vuelven inmunes a una 

enfermedad infecciosa a través de la colocación de las vacunas (21) y según 

UNICEF, los niños que están vacunados tienen un mejor rendimiento académico y 

se encuentran mejor preparados y protegidos ante las enfermedades 

inmunoprevenibles, no obstante, aún hay un bajo nivel de vacunación (22). 

De acuerdo con lo mencionado por el MINSA, las inmunizaciones son procesos por 

los cuales un individuo desarrolla una renuencia y fortaleza frente a enfermedades 

transmisibles a través de la aplicación de vacunas (9). 

Asimismo, en relación a las vacunas refiere que; estas son preparaciones que se 

administran para estimular los anticuerpos y proteger a quienes se las hayan 

aplicado, de algunas enfermedades, ya que, el sistema inmunológico de una persona 

vacunada procede a generar anticuerpos como si estuviera frente al virus o bacteria 

causante de la enfermedad, con la diferencia de que el agente infeccioso inoculado 
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mediante las vacunas es atenuado, es decir, no evoluciona la enfermedad pero sí 

previene al cuerpo ante este (23). 

El esquema de vacunación infantil, establecido y aceptado por el Ministerio de 

Salud del Perú, en la Norma Técnica de Salud NTS N° 196-MINSA/DGIESP-2022, 

permite identificar las vacunas que correspondientes al niño, las cuales están 

ordenadas según edades de los menores; como es el esquema de vacunas para niños 

menores y mayores de 5 años (9), para lo cual es importante cumplirlos para 

proteger a los niños. 

En el caso de niños de 18 meses a 4 años, el esquema de vacunación del MINSA 

indica las siguientes vacunas: 1er refuerzo de vacuna difteria, tétano y pertusis 

(DPT), una dosis de refuerzo de vacuna Antipolio inactivada inyectable (IPV), 2da 

dosis de vacuna sarampión, paperas, rubéola (SPR) a los 18 meses. A los dos años, 1 

dosis de la vacuna de influenza pediátrica. A los 3 años, 1 dosis de la vacuna de 

influenza adulto y a los 4 años 1 dosis al año de la vacuna de influenza adulto, 2da 

dosis de refuerzo de la vacuna de la DPT y la una dosis de refuerzo de la vacuna 

antipolio oral (APO) (9). 

Siguiendo con la vacuna de la DPT, esta ayuda a prevenir enfermedades como la 

difteria, tétano y pertusis o tos ferina (24). En tanto a la vacuna antipolio, es aquella 

que previene la enfermedad de la poliomielitis (25), en la vacuna antipolio 

inactivada, el virus está muerto y la vacuna antipolio oral, el virus está vivo 

atenuado y actualmente el número de refuerzos que se le administra al niño con 

APO es 1 a los 4 años (9). 

La vacuna SPR, protege de enfermedades como el sarampión, paperas y rubéola, 
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asimismo puede prevenir problemas de gravedad como la ceguera o neumonía (26). 

Y con respecto a la vacuna contra la influenza, la OPS refiere que esta vacuna con 

virus atenuado tiene el objetivo de brindar protección a la población contra la gripe 

y su agravamiento (27). A su vez, el MINSA define a la influenza, también llamada 

gripe estacional, como una enfermedad contagiosa producida por un virus que 

perjudica las vías respiratorias, algunos tipos son el virus de la influenza AH1N1, 

influenza tipo B e influenza AH3N2 (28). 

Teniendo en cuenta el esquema de vacunas para niños menores de 5 años y los 

conceptos de las vacunas, se espera que las madres analicen las ventajas que estas 

aportan a sus hijos, de manera que, debido a su rol como tal actúen en pro de obtener 

el mejor estado de salud para sus hijos mediante sus cuidados. 

De acuerdo con lo expuesto, se formuló la siguiente pregunta: 

¿Qué factores se asocian al incumplimiento del esquema de vacunación de madres 

de niños de 18 meses a 4 años en el C.S. Previ - Callao, 2024? 

En la actualidad se cuenta con un calendario con vacunas para niños menores de 5 

años, el cual detalla con precisión cuáles son las vacunas que debe tener el niño y 

en qué momento de su vida se les debe proporcionar. Sin embargo, todavía se puede 

encontrar a algunas personas que no siguen este esquema, se retrasan en el mismo o 

no lo cumplen como debería ser correcto; en ese sentido, es necesario y relevante la 

participación del profesional de enfermería para promover y fortalecer los procesos 

de vacunación, a través de una información que convenza a la población de los 

beneficios de las vacunas. 
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Como aporte teórico, este estudio pretende conocer los factores que puedan 

asociarse al incumplimiento del calendario de vacunas para niños de 18 meses a 4 

años, puesto que, a pesar de toda la información y promoción acerca de las vacunas 

que se otorga, aún se pueden encontrar esquemas de vacunas infantiles incompletos. 

Es por ello que, el tema del presente estudio, a su vez, tiene relevancia práctica y 

metodológica para la profesión de enfermería porque pretende servir de apoyo en 

cuanto a la promoción de la vacunación con estrategias que puedan ayudar a 

incrementar la misma teniendo en cuenta los factores que contribuyan al 

incumplimiento del calendario de vacunas en los niños de 18 meses a 4 años y a su 

vez realizar un seguimiento a las madres de estos niños con el apoyo de la tecnología 

como medio de comunicación entre los profesionales enfermeros y las mismas para 

incentivarlas a asistir al establecimiento de salud para la administración de las 

vacunas correspondientes a sus hijos en las fechas establecidas. 

A su vez, esta investigación pretende generar un aporte social, ya que, se realizará 

en beneficio de los niños que tengan edades entre los 18 meses a 4 años. De manera 

que las madres puedan conocer los factores por los cuales se ha visto involucrado 

la aceptación del esquema de vacunación infantil establecido para sus menores hijos 

y motivarlas a cumplir con el mismo, así como también informarles las ventajas que 

les brinda a los niños y sus familias el hacerlo correctamente. Asimismo, el estudio 

pretende servir de aporte a quienes realicen otras investigaciones acerca de las 

inmunizaciones en niños de 18 meses a 4 años y los factores que puedan asociarse a 

su incumplimiento según el esquema de vacunas ya establecido para esas edades. 

Se tomó en consideración las siguientes hipótesis: 
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H0: Existen factores que se asocian al incumplimiento del esquema de vacunación 

infantil de las madres de niños de 18 meses a 4 años en el C.S. Previ - Callao. 

H1: No existen factores que se asocian al incumplimiento del esquema de 

vacunación infantil de las madres de niños de 18 meses a 4 años en el C.S. Previ - 

Callao. 
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II. Objetivos 

2.1. Objetivo General 

- Determinar los factores que se asocian al incumplimiento del esquema de 

vacunas en las madres de niños de 18 meses a 4 años en el C.S. Previ - 

Callao, 2024. 

2.2. Objetivos Específicos 

- Identificar los factores sociodemográficos e institucionales asociados al 

incumplimiento del esquema de vacunas en las madres de niños de 18 

meses a 4 años en el C.S. Previ - Callao. 

- Identificar los factores cognitivos asociados al incumplimiento del 

esquema de vacunas en las madres de niños de 18 meses a 4 años en el 

C.S. Previ - Callao. 

- Identificar el incumplimiento del esquema de vacunación en las madres 

de niños de 18 meses a 4 años en el C.S. Previ - Callao. 
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III. Material y métodos 

3.1. Diseño del estudio 

La investigación corresponde a un nivel básico, con enfoque cuantitativo, de corte 

transversal, de diseño no experimental y de alcance descriptivo correlacional, puesto 

que, se describen los factores que se encontraron relacionados al a la falta de 

cumplimiento de las madres respecto al calendario de vacunación infantil. 

3.2. Población 

El estudio tuvo una población integrada por las madres de niños de 18 meses a 4 

años del Centro de Salud Previ, ubicado en el Callao, que comprende 415 madres 

con niños en este rango de edad. Para ello, se han considerado los siguientes 

criterios de selección: 

● Criterios de inclusión: 

o Madres que pertenezcan a la jurisdicción que abarca el Centro de Salud 

Previ. 

o Madres mayores de 18 años. 

o Madres que acepten formar parte del estudio a través de la firma voluntaria del 

consentimiento informado. 

● Criterios de exclusión: 

o Madres que tengan alguna dificultad con la comunicación. 

o Madres con hijos menores de 18 meses y mayores de 5 años. 

3.3. Muestra 

La muestra estuvo constituida por 201 madres de niños con edades entre 18 meses 
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y 4 años de edad quienes sean mayores de 18 años, pertenezcan a la jurisdicción que 

abarca el C.S. Previ. Para su cálculo se aplicó la fórmula para población finita, 

estableciendo un rango de error del 5% y un nivel de confianza del 95%, así como 

un porcentaje esperado de respuesta del 50% (p = 0.5). El muestreo fue 

probabilístico y de tipo aleatorio simple. 

- Definición operacional de variables: 

● Variable independiente: Factores asociados al incumplimiento del 

esquema de vacunas; se entienden como los aspectos que pueden causar o 

influir sobre el cumplimiento adecuado del esquema de vacunación (17). 

Estos elementos pueden llegar a ser una limitación para el cumplimiento del 

calendario de vacunas. 

● Variable dependiente: Incumplimiento del esquema de vacunación infantil; 

se entiende como la falta o el inadecuado acatamiento que se da sobre las 

inmunizaciones establecidas en el esquema o calendario de vacunación 

para los niños menores de 5 años, respetando las edades en las que les 

corresponden (21). 

3.4. Procedimientos y técnicas 

Procedimientos para la recolección de datos  

En un primer momento 

Esta investigación fue inscrita en la unidad de investigación, ciencia y tecnología de 

la Facultad de Enfermería de la Universidad Peruana Cayetano Heredia; luego se 

presentó el trabajo al Comité Institucional de Ética en Investigación para la 

aceptación del estudio. 
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En un segundo momento 

Una vez obtenida la aprobación, se gestionó el permiso con el médico jefe del C. S. 

Previ y una vez otorgado, se procedió a coordinar con la jefa del área designada a 

inmunizaciones para identificar a las madres con niños de 18 meses a 4 años que 

están a la espera del área de Crecimiento y Desarrollo o del área de inmunizaciones 

para invitarlas a participar del estudio. En el horario establecido por el C. S. Previ 

para estas áreas, de 8:00 a.m. a 6 p.m. durante 10 semanas. 

En un tercer momento 

Se invitó a las madres a la sala de espera, se procedió a explicarles y entregarles el 

consentimiento informado para que sea brindado de manera voluntaria, luego se 

aplicaron los instrumentos como es el cuestionario y la lista de chequeo para el 

esquema de vacunación, que tomó un tiempo de 10 a 15 minutos. 

Técnicas para la recolección de datos 

Para recopilar la información de la variable factores se aplicó la técnica de la 

encuesta y como instrumento el cuestionario que tiene 3 dimensiones: Factores 

sociodemográficos; con 6 ítems, factores cognitivos; con 6 ítems y factores 

institucionales; con 6 ítems y para la variable incumplimiento se hizo uso de la 

técnica de revisión documental y como instrumento una lista de cotejo en la que se 

detallan las vacunas correspondientes al niño de entre 18 meses y 4 años según su 

edad, de acuerdo a la Norma Técnica de Salud NTS N° 196-MINSA/DGIESP-2022. 

Los instrumentos fueron creados por la investigadora, los cuales fueron sometidos 

a pruebas de validez y confiabilidad. 
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En relación a la validez de los instrumentos, se realizó a través de juicio de expertos, 

para lo cual se usó el formato de validación de la universidad Peruana Cayetano 

Heredia; tomando en cuenta a 10 jueces expertos, en este caso enfermeras del área 

de inmunizaciones y de crecimiento y desarrollo. 

Para el cuestionario se realizó la prueba V de Aiken, teniendo como resultado 0.93, 

siendo el instrumento válido. Y para la lista cotejo se obtuvo como resultado 1.00 

con la prueba V de Aiken, interpretándose como instrumento válido. 

Por otro lado, la confiabilidad se realizó mediante la prueba piloto a una población 

con características semejantes a la población de estudio, analizándose los resultados 

de 40 madres de una comunidad del Sector I - Bocanegra y se utilizó el Kuder 

Richardson que tuvo valor de 0.71, interpretándose como un instrumento de 

confiabilidad aceptable.  

3.5. Aspectos éticos del estudio 

● Principio de Autonomía: Se respetó la confidencialidad de los datos de las 

madres y el esquema de vacunas de los niños de 18 meses a 4 años, los cuales 

fueron recolectados mediante el cuestionario y la lista de cotejo luego de que 

las madres dieran su consentimiento voluntario para su participación. 

● Principio de Beneficencia: El beneficio es para los niños que no siguen con el 

esquema de vacunación, puesto que, el profesional de enfermería pudo 

reconocer los factores que se pueden atribuir al incumplimiento del esquema 

de vacunas en las madres de los niños de 18 meses a 4 años, de manera que 

puedan implementarse estrategias que incrementen la colocación de las 

vacunas en estas edades. 
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● Principio de No maleficencia: Los datos obtenidos por parte del investigador a 

través de los instrumentos, no perjudicó ni perjudicará la intimidad e integridad 

de las madres ni de sus niños. 

● Principio de Justicia: La investigación aporta al cuidado de los niños, de manera 

que se den a conocer los factores por los cuales las madres no cumplen con el 

programa de vacunas ya establecido para ellos y reforzar los procesos de 

vacunación para proteger a los niños de 18 meses a 4 años de enfermedades 

inmunoprevenibles. 

3.6. Plan de análisis 

La recopilación de datos se realizó una vez validados los instrumentos; 

posteriormente, toda la información obtenida fue organizada y sistematizada en una 

base de datos en el programa Excel versión 2303, permitiendo un almacenamiento 

ordenado y seguro de los mismos para el análisis estadístico. La presentación de 

resultados se hará mediante uso de tablas y para la comprobar la hipótesis se usó la 

prueba estadística chi cuadrado a través del programa IBM SPSS Statistics versión 

30. 
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IV. Resultados 

En el presente estudio, se identificó una asociación entre determinados factores 

sociodemográficos, cognitivos e institucionales y el incumplimiento del esquema 

de vacunas. 

En la tabla 1 se revelan los datos sociodemográficos de las madres y en relación al 

origen, el 65% presentan incumplimiento al esquema de vacunas y son originarias 

de la Costa, mientras que un 7% son de la Sierra y tampoco siguen con el esquema 

de vacunación, en tanto en la edad se halló que el 34 % de las mamás no cumplen 

el esquema de vacunas de sus niños y sus edades están entre 32 y 39 años, así como 

un 36% de las que cumplen con el esquema de vacunación tienen edades entre 25 

y 31 años. Para el grado de instrucción, el 59% que incumple con el esquema de 

vacunas sólo tiene secundaria y 4% tiene primaria; en cuanto a ocupación el 42% 

de las madres que no cumplieron con el esquema de vacunas son amas de casa y el 

40% de las mismas trabajan como empleadas, por su parte, el 62% que si cumplen 

con el esquema también son amas de casa. El 58% de las madres son solteras y no 

cumplen con el esquema, contrariamente del 26% y 39% de las madres que sí lo 

cumplen, son casadas y convivientes, respectivamente. El tiempo que les toma 

acudir al Centro de Salud, el 73% de madres que presentan un incumplimiento 

respondió que era de 10 a 19 minutos, sin embargo, existe un 10% que mencionó 

tomarse de 30 a 40 minutos. Los factores sociodemográficos en los que se encontró 

relación significativa con el incumplimiento al esquema de vacunas son: grado de 

instrucción, ocupación y estado civil siendo su p valor de cada uno menor a 0,05. 

 

En la tabla 2 se presentan los factores cognitivos de las madres sobre las vacunas, 
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se encontró que 88% de las que no cumplieron con el esquema de vacunas en 

relación a beneficios de estas, consideran que refuerzan el sistema inmune y el 85% 

que cumplen con el esquema respondieron lo mismo; en relación al número de 

refuerzos de la APO que se le da al niño actualmente el 46% de las madres que no 

completaron  el esquema contestaron que eran 2 y el 14% contestó que eran 3. En 

cuanto a la consecuencia de no aplicar a su niño la vacuna SPR, el 60% que no 

cumplen con el calendario de vacunación contestaron que era la debilidad crónica 

y sólo un 15% respondió que era la ceguera a diferencia de las madres que sí 

cumplieron, un 33% respondieron que es la ceguera. 

En relación a la edad de aplicación del primer refuerzo de la vacuna DPT al niño, 

se muestra que un 50% de las madres que incumple con el calendario de vacunación 

respondió que se le aplicaba a los 18 meses y 39% de las madres que sí cumplen 

respondió que la aplicación era a los 2 años. En tanto las consecuencias que puede 

traer no vacunar al niño contra la poliomielitis, el 73% de las madres que 

presentaron incumplimiento del esquema de vacunación y el 76% de las madres que 

sí lo cumplieron ambas respondieron que era la parálisis: finalmente en relación a 

las reacciones adversas que presentan las vacunas, se observa que el 86,5% de las 

madres que incumplen con el esquema de vacunas tuvo como respuesta al dolor y 

enrojecimiento en la zona, respuesta que tuvo, de la misma manera, el 85% de las 

madres que sí siguen con el calendario de vacunas de sus niños. 

Los factores cognitivos en los que se encontró una asociación estadísticamente 

significativa con el incumplimiento son: conocimiento sobre el número de refuerzos 

de la APO y consecuencia de no aplicar la vacuna SPR al niño, siendo p valor menor 
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a 0,05 para los dos. 

En la tabla 3, se muestran los factores institucionales y con respecto al trato del 

personal, se observó que el 91% de las madres que incumplieron con el esquema 

refirieron que son amables y sólo el 9% de ellas consideran haber recibido un trato 

indiferente. En cuanto a si se les brinda información sobre la vacuna; el 63% de las 

madres que no siguen con el esquema de vacunas y un 68% que si lo cumplen, 

refieren que se les brinda información sobre las vacunas. Además, el tiempo de 

espera para la atención es de 15 a 20 minutos para el 46% de las madres que no 

cumplen con el esquema de vacunación y para el 47% de madres que si lo cumplen. 

Se muestra también que, el tiempo de atención para el 62,5% de las madres que 

incumplen con el esquema de vacunas es menos de 10 minutos, observándose que 

el 43,3% de las madres que si lo cumplen reciben una atención de 15 minutos. 

En relación a información que se les brinda sobre la siguiente fecha de 

inmunización, se muestra que al 89% de las mamás que no cumplen con el 

calendario de vacunas y el 81% de las que cumplen reciben información. En cuanto 

a la disponibilidad de vacunas, el 60% de las mamás que no siguen con el esquema 

de vacunación, refiere que siempre encuentran las vacunas que les corresponde a 

sus hijos en el establecimiento de salud, al igual que al 61% de las madres que sí 

cumplen con el esquema de vacunas de sus niños. 

Es así, que se observó que, de los factores institucionales, el tiempo que emplea el 

personal sanitario para la atención presenta una correlación estadísticamente 

significativa con respecto al incumplimiento del esquema de vacunas, por un 

p<0,05. 
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Finalmente, en la tabla 4, se revela que 52% de las madres presentaron 

incumplimiento al esquema de vacunas y 48% si cumple con el mismo. 
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V. Discusión 

El presente estudio tiene como objetivo general determinar los factores que se 

asocian al incumplimiento del esquema de vacunas en las madres de niños de 18 

meses a 4 años en el C. S. Previ - Callao, a partir de los resultados, se encontraron 

factores sociodemográficos que están asociados al incumplimiento del esquema de 

vacunas, como el grado de instrucción, la ocupación y el estado civil; resultados 

similares se ha encontrado en el estudio de Alegría, S. (12), realizado en el centro 

de Atención Temporal Primaria Brisas del Huallaga en Tingo María, donde el grado 

de instrucción también fue uno de los factores sociodemográficos que tuvo 

asociación y fue de secundaria (39%); sin embargo, en el estudio realizado por 

Vallejo, R. (11) en un subcentro de salud en Guayaquil y Atanacio, R. y Gomez, R. 

(13), realizado en un centro de Salud Justicia, Paz y Vida en Huancayo hallaron 

resultados diferentes donde el 44% de la población tuvo nivel de formación primaria 

y un 43.33% carecía de algún grado de instrucción, respectivamente. 

 

Es así, que el grado de instrucción tiene relevancia con respecto al incumplimiento, 

ya que, según los resultados hallados se puede ver que las madres que tenían un 

menor nivel de educación muestran un incumplimiento del calendario de vacunas 

de sus niños, lo cual puede ser indicio de no presentar un conocimiento suficiente 

para tomarle la debida importancia al esquema de vacunas correspondiente a sus 

niños. 

En cuanto al indicador ocupación, se encontró relación significativa con el 

incumplimiento del esquema, encontrándose similaridad con el estudio realizado 

por Atanacio, R. y Gomez, R. (13) diferenciándose en el estudio de Cañas, B. y 
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Hernandez, R. (14) realizado en el centro de Salud Polígono IV donde no se 

encontró asociación entre dichas variables. A su vez, se encontró que el 42% de 

mamás que incumplen con el programa de vacunas eran amas de casa, resultados 

similares también se encontró en la investigación de Atanacio, R. y Gomez, R. (13) 

siendo el 46.67% de las madres, amas de casa. 

 

A partir de ello, se puede ver que la ocupación de las madres que se dedican a ser 

amas de casa probablemente dispongan de menos tiempo para poder llevar a sus 

hijos a aplicarse las vacunas en comparación de las que trabajan ya sea de manera 

independiente o de empleado, debido a que, quizá sus tiempos se logran ajustar con 

las fechas o los horarios en los que tiene que llevar al niño al área de 

inmunizaciones. No obstante, es importante considerar que una proporción 

significativa de madres amas de casa sí cumple con el esquema de vacunación, lo 

cual sugiere que la ocupación no es el único factor determinante, y que la capacidad 

de organización también influye en el seguimiento oportuno del esquema de 

vacunas. 

 

Para el estado civil también se encontró asociación con el incumplimiento del 

calendario de vacunación, siendo el 58% de las madres solteras, lo cual es semejante 

a los resultados del estudio realizado por Alegría, S. (12) donde, además, se señala 

que el 56% de sus participantes eran solteras. Contrariamente, Cañas, B. y 

Hernández, R. (14) señalan en su investigación que no encontraron asociación entre 

este indicador y el incumplimiento. Esta situación podría relacionarse a que las 

madres que refieren ser solteras no tienen el apoyo por parte de su pareja o padre 
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del menor para llevarlo al centro de salud para la aplicación de sus vacunas, por ello 

es probable que, le den prioridad a buscar medios de ingreso para solventar el 

cuidado de sus hijos, descuidando la salud de los mismos y su protección de contra 

enfermedades inmunoprevenibles. 

De acuerdo a los hallazgos, se puede afirmar que los factores sociodemográficos se 

relacionan entre sí e influyen en las decisiones y comportamientos que toman las 

madres en cuanto al correcto seguimiento del esquema de vacunas de sus niños. 

 

Por otro lado, en los factores cognitivos de las madres en los que se encontró 

correlación con el incumplimiento del esquema de vacunas, está el conocimiento 

sobre el número de refuerzos de la APO y la consecuencia de no aplicar la vacuna 

SPR al niño. 

 

Sin embargo, en el presente estudio se evidenció que, el 46% de madres que no 

cumplen con el esquema de vacunas refirió que eran 2 y en tanto a la consecuencia 

de no aplicarle a su niño la vacuna SPR, un 60% de madres que no cumplen con el 

esquema de vacunas de sus hijos respondió que era la debilidad crónica; a partir de 

ello, se encontró similitud con la investigación de Cañas, B. y Hernández, R. (14) 

donde se señala que existe asociación de este indicador con el incumplimiento del 

calendario de vacunas de sus niños y que el 52% de madres tenía información sobre 

el concepto de vacunas pero que a su vez presentaron un incumplimiento del 

esquema de vacunación de sus hijos. 

El factor cognitivo es elemento importante, dado que a mayor conocimiento en las 

madres sobre la protección que brindan las vacunas a sus hijos, así como las 
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consecuencias o complicaciones que pueden evitarse con su aplicación ayuda a que 

no se presente un incumplimiento del esquema de vacunación de sus menores; esto 

podría relacionarse con el grado de instrucción que tiene las madres como es un 

nivel secundario en su mayoría, donde el conocimiento a más detalle sobre las 

bondades que presentan las vacunas podría ser un poco complejo de entender, 

viéndose reflejado en los resultados de la investigación. Por ello es importante que 

la enfermera encargada del programa de vacunas asegure en las madres el nivel de 

comprensión respecto al calendario de vacunación en los menores de 5 años. 

 

Finalmente, en los factores institucionales se encontró relación con el 

incumplimiento del calendario de vacunas, al tiempo de atención por parte del 

personal sanitario que se le brindaba a las madres, en el que se evidencia un 62,5% 

de madres que no siguen con el esquema de vacunación y recibieron una atención 

menor a 10 minutos, diferenciándose de la atención del 47% de madres que sí 

cumplieron con el calendario de vacunación, quienes recibieron una atención de 15 

a 20 minutos. Así como se menciona en la investigación de Alegría, S. (12), en 

donde, para el 64% de encuestadas, el personal se toma 20 minutos para la atención. 

 

Entonces se puede encontrar relación con este factor dado que, al ser menor el 

tiempo de atención, es probable que no se le esté informando correctamente a las 

madres sobre las vacunas, las dosis que deben recibir sus niños según su esquema, 

la edad en las que les corresponden las vacunas, las enfermedades contra las que los 

protegen y las consecuencias o complicaciones que podrían causar las mismas en 

caso de no aplicárselas. 
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Por otra parte, en la investigación se halló que el 52% de las madres encuestadas no 

cumplen con el esquema de vacunación de sus niños, siendo un resultado similar el 

de Huañacari, G. (15), quien en su estudio realizado en el C.S. Ermitaño Bajo - 

Independencia, refiere que encontró un 74% de madres que no cumplían con el 

calendario de vacunación de sus hijos. Por el contrario, Cañas, B. y Hernandez, R. 

(14), tuvieron un resultado distinto, puesto que, hallaron un 54% de madres que sí 

cumplían con el esquema de vacunas de sus hijos menores. 

 

Asimismo, el porcentaje encontrado en tanto al incumplimiento del esquema de 

vacunas no es considerablemente alejado del porcentaje encontrado en relación a 

las madres que si lo cumplen, sin embargo, con la presente investigación se da un 

vistazo de que a pesar de ello todavía existen quienes incumplen el esquema de 

vacunas de los niños de 18 meses a 4 años, debido a la desinformación y el 

insuficiente tiempo que se brinda en el proceso de colocar las vacunas. 

 

Por ello, se espera que el personal enfermero refuerce esos conocimientos en las 

madres y animarlas a seguir con el programa de vacunación según las edades de sus 

hijos, no sólo mediante su asistencia al centro de salud, sino también por medio de 

las visitas domiciliarias, campañas de vacunación y haciendo uso de la tecnología 

para hacerles un seguimiento para su posterior cumplimiento. Es así, que como 

personal enfermero se deben identificar acciones de promoción de la salud que 

ayuden a concientizar a las madres sobre la relevancia del esquema de vacunación 

y asegurar la comprensión de la información que se les brinda utilizando de ser 
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necesario imágenes, videos, infografías, folletos que tengan contenido específico y 

material didáctico que puede ser compartido a través de grupos en redes sociales de 

manera que les permita mantenerse informadas. 
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VI. Conclusiones 

- A partir de los hallazgos obtenidos, se determina que el incumplimiento del 

esquema de vacunas en las madres de niños de 18 meses a 4 años tiene 

asociación con los factores sociodemográficos, cognitivos e institucionales, 

pudiendo influir en la decisión y actitud de las madres para cumplir con el 

esquema de vacunas de sus niños. 

- Entre los factores sociodemográficos que mostraron asociación con el 

incumplimiento del esquema de vacunas se identificaron al grado de 

instrucción, la ocupación y el estado civil de las madres. En cuanto a los 

factores institucionales, se observó relación entre el tiempo de atención que 

brinda el personal sanitario y la falta de cumplimiento del calendario de 

vacunación. 

- Respecto a los factores cognitivos, se halló una asociación entre el 

incumplimiento del esquema de vacunación y el conocimiento sobre el 

número de refuerzos de APO, así como con el desconocimiento sobre la 

consecuencia que puede traer no aplicar al niño la vacuna SPR. 

- Finalmente, los resultados permitieron identificar, con mayor porcentaje, un 

incumplimiento del esquema de vacunas en las madres de niños de 18 meses 

a 4 años en el C.S. Previ ubicado en el Callao, lo que refuerza la necesidad 

de fortalecer las acciones de promoción y seguimiento de inmunizaciones 

en esta población. 
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VII. Recomendaciones 

- Al centro de salud, indagar en el tiempo que se toma el personal sanitario 

para brindar la atención al usuario, recalcando la importancia de 

proporcionar una adecuada información y verificando que las madres la 

hayan comprendido. 

- Al profesional de enfermería, reforzar en las madres la relevancia de 

cumplir con el calendario de vacunas de sus niños, según sus edades, para 

mantenerlos protegidos de enfermedades que pueden ser 

inmunoprevenibles. 

-   Identificar estrategias que permitan asegurar que las madres reconozcan la 

importancia del esquema de vacunación, de forma que, se proporcione 

una atención adecuada con un tiempo prudente, en el que pueda 

abordarse a las madres, en un lenguaje práctico, con puntos claves de las 

vacunas, como; los beneficios, las enfermedades que pueden prevenirse, 

las complicaciones que puedan traer dichas enfermedades, las reacciones 

adversas que podrían presentarse y el número de dosis de las vacunas que 

le corresponden a su niños. 

- A los investigadores, realizar estudios a fondo que puedan incluir las 

variables de la presente investigación y tomar en cuenta indagar acerca de 

los factores socioeconómicos, considerando el esquema de vacunas más 

actualizado. 
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VIII. Limitaciones del estudio 

- No todas las madres contaban con la cartilla de vacunación completa al 

momento de la verificación, lo que dificultó su participación en el estudio. 

- Dificultad para el acceso a participantes, ya que, algunas madres no 

pudieron participar debido a limitaciones de tiempo, desinterés o falta de 

disponibilidad en el momento de la recolección de datos. 

- Para efectos del estudio, se consideró como incumplimiento a las cartillas 

que no fueron llenadas en las fechas correspondientes o dentro de los 6 

meses siguientes para cada vacuna. 
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ANEXOS 

Tabla 1 

FACTORES SOCIODEMOGRÁFICOS ASOCIADOS AL 

INCUMPLIMIENTO DEL ESQUEMA DE VACUNAS 

FACTORES 

SOCIODEMOGRÁFICOS 

 

Incumplimiento 

    

 
Si 

 
No 

 
Total 

 
Chi 

cuadrado 

 Nº % Nº % Nº % P valor 

Origen        

Costa 68 65% 65 67% 133 66%  

Sierra 7 7% 5 5% 12 6%  

Selva 15 14% 11 11% 26 13% 0,824 

Extranjero 14 13% 16 16% 30 15%  

Total 104 100% 97 100% 201 100%  

Edad        

18 a 24 años 16 15% 9 9% 25 12%  

25 a 31 años 32 31% 35 36% 67 33% 
 

32 a 39 años 35 34% 31 32% 66 33% 0,548 

40 años a más 21 20% 22 23% 43 21%  

Total 104 100% 97 100% 201 100%  

Grado de instrucción        

Primaria 4 4% 3 3% 7 3%  

Secundaria 61 59% 39 40% 100 50%  

Universitario 21 20% 23 24% 44 22% 0,020 

Técnico 18 17% 32 33% 50 25%  

Total 104 100% 97 100% 201 100%  

Ocupación        

Ama de casa 44 42% 60 62% 104 52%  

Independiente 18 17% 17 18% 35 17% 0,007 

Empleado 42 40% 20 21% 62 31%  

Total 104 100% 97 100% 201 100%  

Estado civil        

Soltera 60 58% 34 35% 94 47%  

Casada 19 18% 25 26% 44 22% 0,005 

Conviviente 25 24% 38 39% 63 31%  

Total 104 100% 97 100% 201 100%  

Tiempo para llegar al Centro de Salud        

10 a 19 min. 76 73% 58 60% 134 67%  



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

20 a 29 min. 18 17% 29 30% 47 23% 0,093 

30 a 40 min. 10 10% 10 10% 20 10%  

Total 104 100% 97 100% 201 100%  



 

 

 

Tabla 2 

FACTORES COGNITIVOS ASOCIADOS AL INCUMPLIMIENTO DEL 

ESQUEMA DE VACUNAS 

FACTORES 

COGNITIVOS 

 Incumplimiento    

Si 
 

No 
 

Total 
Chi 

cuadrado 

 Nº % Nº % Nº % P valor 

Beneficios de las vacunas        

Ayudan al crecimiento 11 11% 12 12% 23 11%  

No tiene beneficios 1 1% 3 3% 4 2% 
0,503 

Refuerza el sistema 
inmune 

92 88% 82 85% 174 87% 

Total 104 100% 97 100% 201 100%  
Número de refuerzos de 
APO 

       

2 48 46% 69 71% 117 58%  
3 15 14% 1 1% 16 8% 

<0,001 
1 41 39% 27 28% 68 34% 

Total 104 100% 97 100% 201 100%  
Consecuencia de no 

aplicar la 
vacuna SPR al niño 

       

Debilidad crónica 62 60% 47 48% 109 75%  
Ceguera 16 15% 32 33% 48 14% 

0,013 
Estreñimiento 26 25% 18 19% 44 11% 

Total 104 100% 97 100% 201 100%  

1er refuerzo de la vacuna 
DPT 

       

18 meses 52 50% 37 38% 107 53%  
2 años 35 34% 38 39% 65 32% 

0,217 
4 años 17 16% 22 23% 29 14% 

Total 104 100% 97 100% 201 100%  

Consecuencia de no 

aplicar la vacuna APO al 

niño 

       

Hipertensión 26 25% 20 21% 46 23%  

Diabetes 2 2% 3 3% 5 2% 
0,682 

Parálisis 76 73% 74 76% 150 75% 

Total 104 100% 97 100% 201 100%  

Reacciones adversas de 
las vacunas 

       

Las vacunas no tienen 9 8,7% 9 9% 18 9%  



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

reacciones 

Debilitamiento del 
sistema inmune 

5 4,8% 6 6% 11 5% 
0,896 

Dolor y enrojecimiento 
en la zona 

90 86,5

% 

82 85% 172 86% 

Total 104 100% 97 100% 201 100%  



 

 

 

 

Tabla 3 

FACTORES INSTITUCIONALES ASOCIADOS AL 

INCUMPLIMIENTO DEL ESQUEMA DE VACUNAS

FACTORES 

INSTITUCIONALES 

Incumplimiento     

Si 
 

No 
 

Total 
Chi 

cuadrado 

 Nº % Nº % Nº % P valor 

Trato del personal de salud        
Amable 95 91% 88 91% 183 91%  

Indiferente 9 9% 9 9% 18 9% 
0,877 

Agresivo 0 0% 0 0% 0 0% 

Total 104 100% 97 100% 201 100%  

Información sobre la vacuna        

Si brinda información 66 63% 66 68% 132 66%  
A veces brinda información 35 34% 30 31% 65 32% 

0,565 
No brinda información 3 3% 1 1% 4 2% 

Total 104 100% 97 100% 201 100%  

Tiempo de espera para la atención 

5 a 10 min. 36 35% 30 31% 66 33%  
15 a 20 min. 48 46% 46 47% 94 47% 

0,831 
Más de 30 min. 20 19% 21 22% 41 20% 

Total 104 100% 97 100% 201 100%  

Tiempo de atención del personal 

sanitario 

       

Menos de 10 min. 65 62,5% 39 40,2% 104 53%  
15 min. 28 26,9% 42 43,3% 70 37% 

0,007 
Más de 20 min. 11 10,6% 16 16,5% 27 9% 

Total 104 100% 97 100% 201 100%  

Fecha de vacunación        

Si brinda información 93 89% 79 81% 172 86%  

Solo cuando pregunta 11 11% 18 19% 29 14% 
0,108 

No brinda información 0 0% 0 0% 0 0% 

Total 104 100% 97 100% 201 100%  

Disponibilidad de vacunas        

Siempre 62 60% 59 61% 121 60%  

A veces 39 38% 38 39% 77 38% 0,241 

Nunca 3 3% 0 0% 3 1%  

Total 104 100% 97 100% 201 100%  



 

 

Tabla 4 

INCUMPLIMIENTO DEL ESQUEMA DE VACUNAS 

EN LAS MADRES DE NIÑOS DE 18 MESES A 4 AÑOS 

 

Incumplimiento Frecuencia Porcentaje 

No Cumple 104 52% 

Si Cumple 97 48% 

Total 201 100% 

 

Chi cuadrado para hallar la asociación del grado de 

instrucción con el incumplimiento 

 

 

Chi cuadrado para hallar la asociación de la ocupación con 

el incumplimiento 

 

Chi cuadrado para hallar la asociación del estado civil con el 

incumplimiento 



 

 

 

 

Chi cuadrado para hallar la asociación del conocimiento 

sobre el número de refuerzos de la APO con el 

incumplimiento 

 

Chi cuadrado para hallar la asociación del conocimiento 

sobre la consecuencia de no aplicar la vacuna SPR al niño 

con el incumplimiento 

 

Chi cuadrado para hallar la asociación del tiempo de 

atención del personal sanitario con el incumplimiento 



 

 

 

Anexos  

ANEXO Nº 01: CUADRO DE OPERACIONALIZACIÓN DE 

VARIABLES



 

 

Variable Definición conceptual Dimensiones Definición 

operacional 

Indicadores Escala 

Factores asociados al 

incumplimiento del 

esquema de 

vacunación infantil en 

niños de 18 meses 

hasta 4 años 

Se entienden como los aspectos 

que pueden causar o influir 

sobre el cumplimiento 

adecuado del esquema de 

vacunación (15). 

Factores 

sociodemográficos 

Para la recolección 

de datos se empleó 

un cuestionario 

previamente 

estructurado, el 

cual permitió 

recopilar y obtener 

información 

relevante de 

manera ordenada. 

- Lugar de origen.  Nominal 

- Edad  De razón 

  
- Grado de instrucción.  Ordinal 

  
- Ocupación de la madre.  Nominal 

  - Estado civil.  

  
- Tiempo para llegar al 

Centro de Salud 

 De razón 



 

 

Factores cognitivos Para la recolección 

de datos se empleó 

un cuestionario 

previamente 

estructurado, el 

cual permitió 

recopilar y obtener 

información 

relevante de 

manera ordenada. 

- Beneficios de las vacunas. 

- Número de refuerzos de 

APO. 

- Consecuencia de no 

aplicar la vacuna SPR al 

niño. 

- 1er refuerzo de la vacuna 

DPT. 

- Consecuencia de no 

aplicar la vacuna APO al 

niño. 

- Reacciones adversas de las 

vacunas. 

 Nominal 

- Factores institucionales Para la recolección 

de datos se empleó 

un cuestionario 

previamente 

estructurado, el 

cual permitió 

recopilar y obtener 

información 

relevante de 

manera ordenada. 

- Trato del personal de salud. 

- Información sobre la 

vacuna. 

- Tiempo de espera para la 

atención. 

- Tiempo de atención del 

personal sanitario. 

- Fecha de vacunación. 

- Disponibilidad de vacunas. 

 Ordinal 



 

 

Incumplimiento del 

esquema de vacunación 

infantil en niños de 18 

meses hasta 4 años 

Se entiende como la falta o el 

inadecuado acatamiento que se da 

sobre las inmunizaciones 

establecidas en el esquema de 

vacunación para los niños 

menores de 5 años, respetando las 

edades en las que les 

corresponden (19). 

- El niños se vacunó o no 

se vacunó dentro del 

rango de edad 

establecido. 

Verificación del 

cumplimiento del 

esquema nacional 

de vacunación en 

niños menores de 

5 años a través 

del análisis de los 

registros 

incluidos en la 

cartilla de 

vacunación 

infantil. 

- Vacuna Difteria-Pertussis-

Tétanos. (DPT). 1er 

refuerzo. (18 meses) 

- Vacuna Antipolio 

Inactivada Inyectable 

(IPV). Una dosis de 

refuerzo (18 meses) 

-  Vacuna Sarampión, 

Paperas, Rubéola (SPR). 

2da dosis. (18 meses) 

- Vacuna Influenza Pediátrica. 

1 dosis. (2 años) 

- Vacuna Influenza Adulto. 1 

dosis. (3 años) 

- Vacuna Influenza Adulto. 1 

dosis. (4 años) 

- Vacuna Difteria-Pertussis-

Tétanos. (DPT). 2do 

refuerzo. (4 años) 

- Vacuna Antipolio oral 

APO. Una dosis de 

refuerzo. (4 años) 

 Nominal 



 

 

ANEXO Nº2:  

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN ESTUDIO DE 

INVESTIGACIÓN 

(Adultos) 

Título del estudio: Factores asociados al incumplimiento del esquema de vacunas en madres 

de niños de 18 meses a 4 años en un C.S. del Callao, 2024. 

Investigador (a): Cerna Tenorio Brenda Valeria 

Institución: Universidad Peruana Cayetano Heredia - UPCH 

 

Propósito del estudio: 

 

Lo invitamos a participar en el estudio desarrollado por investigadores de la 

Universidad Peruana Cayetano Heredia, que tiene como objetivo estudiar los 

Factores que puedan estar asociados al incumplimiento del esquema de 

vacunas en las madres de niños de 18 meses a 4 años en el área de 

inmunizaciones de un centro de salud ubicado en el Callao, en el cual la 

participación de la enfermera es clave. 

Por lo que creemos necesario investigar este tema y abordarlo con la 

importancia que amerita a fin de impulsar mejoras con el fin de lograr un 

adecuado y oportuno cumplimiento del esquema de vacunación para los niños 

de estas edades. 

 

Procedimientos: 

 

Si decide participar en este estudio se realizará lo siguiente (enumerar los 

procedimientos del estudio): 

 

1. Se hará entrega del consentimiento informado en el que confirmará su 

participación voluntaria en este estudio. 
2. Usted proporcionará el carné de vacunación de su menor hijo al 

investigador. 
3. El investigador revisará el carné de vacunas de su menor hijo y 

corroborará la aplicación de sus vacunas mediante una lista de cotejo. 

4. En simultáneo, se le brindará un cuestionario, el cual usted marcará 

con un aspa (X) los ítems con los cuales se identifique. 
5. El tiempo de aplicación del cuestionario será de 15 minutos. 

 

Riesgos: 

 



 

 

No existe ningún riesgo al participar de este trabajo de investigación. 

 

Beneficios: 

 

Con su participación ayudará a que se identifiquen factores que puedan estar 

asociados al incumplimiento del esquema de vacunas de su niño y se le 

brindará recomendación de cumplir con las vacunas que le corresponden según 

su edad para poder protegerlos de determinadas enfermedades. 

 

Costos y compensación 

Usted no deberá pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibirá 

ningún incentivo económico. 

 

Confidencialidad: 

 

Nosotros guardaremos su información con códigos y no con nombres. Sólo los 

investigadores tendrán acceso a las bases de datos. Si los resultados de este 

seguimiento son publicados, no se mostrará ninguna información que permita 

la identificación de las personas que participaron en este estudio. No se 

recolectará información sobre el menor de edad que pueda identificarlo. Una 

vez terminado el estudio se eliminarán todos los datos recaudados. 

 

USO FUTURO DE INFORMACIÓN 

 

Deseamos almacenar los datos recaudados en esta investigación por 10 años. 

Estos datos podrán ser usados para investigaciones futuras de tipo descriptivo 

correlacional que estén relacionados con el tema de incumplimiento del 

esquema de vacunas en niños. 

 

Estos datos se almacenarán en un archivo de Excel, no tendrán nombres ni otro 

dato personal y sólo serán identificables con códigos a los cuales sólo tendrá 

acceso el investigador del estudio. 

 

Si no desea que los datos recaudados en esta investigación permanezcan 

almacenados ni utilizados posteriormente, aún puede seguir participando del 

estudio. En ese caso, terminada la investigación sus datos serán eliminados. 

 

Previamente al uso de sus datos en un futuro proyecto de investigación, ese 

proyecto contará con el permiso de un Comité Institucional de Ética en 

Investigación. 

 

Autorizo a tener mis datos almacenados por 10 años para un uso futuro en otras 



 

 

investigaciones. (Después de este periodo de tiempo se eliminarán). 

SI ( ) NO (  ) 

 

Derechos del participante: 

 

Si decide participar en el estudio, puede retirarse de éste en cualquier momento, 

o no participar en una parte del estudio sin daño alguno. Si tiene alguna duda 

adicional, por favor pregunte al personal del estudio o llame al Brenda Valeria 

Cerna Tenorio, al teléfono . 

 

Si tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido 

tratado injustamente puede contactar al Dr. Manuel Raúl Pérez Martinot, 

presidente del Comité Institucional de Ética en Investigación de la Universidad 

Peruana Cayetano Heredia al teléfono 01-3190000 anexo 201355 o al correo 

electrónico: orvei.ciei@oficinas-upch.pe 

Asimismo, puede ingresar a este enlace para comunicarse con el Comité 

Institucional de Ética en Investigación UPCH: 

https://investigacion.cayetano.edu.pe/etica/ciei/consultasoquejas 

 

Una copia de este consentimiento informado le será entregada. 

 

DECLARACIÓN Y/O CONSENTIMIENTO 

 

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo las actividades 

en las que participaré si decido ingresar al estudio, también entiendo que puedo 

decidir no participar y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento 

 

 

 

 

. 

Nombres y Apellidos 

Participante 
 

 

Firma  Fecha y Hora 

mailto:duict.cieh@oficinas-upch.pe
https://investigacion.cayetano.edu.pe/etica/ciei/consultasoquejas


 

 

Nombres y Apellidos 

Testigo 

 Firma  Fecha y Hora 

Nombres y 
Apellidos 

Investigador 

 Firma  Fecha y Hora 

 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

ANEXO Nº 03: CUESTIONARIO: FACTORES ASOCIADOS AL 

INCUMPLIMIENTO DEL ESQUEMA DE VACUNAS EN MADRES DE 

NIÑOS DE 18 MESES A 4 AÑOS EN UN C.S. DEL CALLAO, 2024 

Buen día, soy estudiante de la Facultad de Enfermería de la Universidad Peruana 

Cayetano Heredia, mi nombre es Brenda Cerna Tenorio. Me encuentro realizando 

un proyecto de investigación sobre los factores asociados al incumplimiento del 

esquema de vacunas en las madres de niños de 18 meses a 4 años en un C.S. en el 

Callao, para lo cual se ha implementado un cuestionario para la recolección de 

datos. 

A continuación, se le presentarán algunas preguntas las cuales debe responder de 

manera escrita o marcando con un aspa o un círculo según se requiera. De antemano 

se agradece su participación. 

 

Cuestionario: 

Factores sociodemográficos 

1. Origen: 

a) Costa 

b) Sierra 

c) Selva 

d) Extranjero 

2. Edad de la madre:   

3. Grado de instrucción: 

a) Primaria 

b) Secundaria 

c) Universitario 

d) Técnico 

4. Ocupación: 

a) Ama de casa 

b) Independiente 

c) Empleado 

5. Estado civil: 

a) Soltera 

b) Casada 

c) Conviviente 

6. Tiempo que le toma llegar al C.S.: 

a) 10 a 19 minutos 

b) 20 a 29 minutos 

c) 30 a 40 minutos  

Factores cognitivos 

1. Beneficios de las vacunas: 

a) Ayudan al crecimiento 

b) No tiene beneficios 

c) Refuerza el sistema inmune 

2. Actualmente, ¿Cuántas veces le dan las gotitas de la polio a su niño?: 

a) 2 

b) 3 



 

 

c) 1 

3. ¿Qué consecuencia puede traer no vacunar a su hijo contra la 

sarampión-paperas- rubeóla, además de contraer estas 

enfermedades?: 

a) Debilidad crónica 

b) Ceguera 

c) Estreñimiento 

4. ¿A qué edad se aplica el 1er refuerzo de la vacuna DPT?: 

a) 18 meses 

b) 2 años 

c) 4 años 

5. ¿Qué consecuencias puede traer no vacunar a su niño contra la 

poliomielitis?: 

a) Hipertensión 

b) Diabetes 

c) Parálisis 

6. ¿Cuál puede ser una reacción a la vacuna?: 

a) Las vacunas no tienen reacciones 

b) Debilitamiento del sistema inmune 

c) Dolor y enrojecimiento en la zona  

Factores institucionales 

1. Trato del personal de salud: 

a) Amable 

b) Indiferente 

c) Agresivo 

2. El personal de salud le brinda información acerca de las vacunas: 

a) Sí brinda información 

b) A veces brinda información 

c) No brinda información 

3. El tiempo de espera aproximadamente: 

a) 5 a 10 minutos 

b) 15 a 20 minutos 

c) Más de 30 minutos 

4. El tiempo de atención aproximadamente: 

a) Menos de 10 minutos 

b) 15 minutos 

c) Más de 20 minutos 

5. Se le brinda información sobre la siguiente fecha de vacunación: 

a) Sí brinda información 

b) Solo cuando pregunta 

c) No brinda información 

6. Encuentra, en el centro de salud, la vacuna que le toca a su hijo: 

a) Siempre 

b) A veces 

c) Nunca 



 

 

ANEXO Nº 04: LISTA DE COTEJO: FACTORES ASOCIADOS AL 

INCUMPLIMIENTO DEL ESQUEMA DE VACUNAS EN MADRES DE 

NIÑOS DE 18 MESES A 4 AÑOS EN UN C.S. DEL CALLAO, 2024 

 

Edad Vacunas Dosis Si cumple No cumple 

18 meses Vacuna Difteria- 

Pertussis- 

Tétanos. (DPT) 

1er refuerzo   

18 meses Vacuna 

Antipolio 

Inactivada 

Inyectable (IPV) 

Una dosis de 

refuerzo 

  

18 meses Vacuna 

Sarampión, 

Paperas, Rubéola 

(SPR) 

2da dosis   

2 años Vacuna Influenza 

Pediátrica 

1 dosis   

3 años Vacuna Influenza 

Adulto 

1 dosis   

4 años Vacuna Influenza 

Adulto 

1 dosis   

4 años Vacuna Difteria- 

Pertussis- 

Tétanos. (DPT) 

2do refuerzo   

4 años Vacuna Antipolio 

oral (APO) 

Una dosis de 

refuerzo 

  

 

Código: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

ANEXO Nº05: FORMATO DE VALIDACIÓN DE INSTRUMENTO 

Solicito: CARTAS PARA JUICIO DE EXPERTOS 

 



 

 

ANEXO Nº06: LISTA DE EXPERTOS 

 



 

 

ANEXO Nº07: FORMATO DE EVALUACIÓN DE EXPERTOS: CUESTIONARIO 

Estimado profesional, usted ha sido invitado a participar en el proceso de evaluación de un instrumento para investigación en 

humanos. En razón a ello se le alcanza el instrumento motivo de evaluación y el presente formato que servirá para que usted pueda 

hacernos llegar sus apreciaciones para cada ítem del instrumento de investigación. 

Agradecemos de antemano sus aportes que permitirán validar el instrumento y obtener información válida, criterio requerido para 

toda investigación. 

A continuación, sírvase identificar el ítem o pregunta y conteste marcando con un aspa en la casilla que usted considere conveniente y 

además puede hacernos llegar alguna otra apreciación en la columna de observaciones. 

 Validez de contenido Validez de 

constructo 

Validez de criterio  

Nº de 

ítem 

El ítem corresponde 

a alguna dimensión 

de la variable 

El ítem contribuye a 

medir el indicador 

planteado 

El ítem permite clasificar 

a los sujetos en las 

categorías establecidas 

Observaciones 

Si No Si No Si No  

1        

2        

3        

4        

5        

6        

7        



 

 

8        

9        

10        

11        

12        

13        

14        

15        

16        

17        

18        



 

 

ANEXO Nº 08: V DE AIKEN: CUESTIONARIO 

 

      



 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

ANEXO Nº09: FORMATO DE EVALUACIÓN DE EXPERTOS: LISTA DE COTEJO 

Estimado profesional, usted ha sido invitado a participar en el proceso de evaluación de un instrumento para investigación en 

humanos. En razón a ello se le alcanza el instrumento motivo de evaluación y el presente formato que servirá para que usted pueda 

hacernos llegar sus apreciaciones para cada ítem del instrumento de investigación. 

Agradecemos de antemano sus aportes que permitirán validar el instrumento y obtener información válida, criterio requerido para 

toda investigación. 

A continuación, sírvase identificar el ítem o pregunta y conteste marcando con un aspa en la casilla que usted considere conveniente 

y además puede hacernos llegar alguna otra apreciación en la columna de observaciones. 

 

 Validez de contenido Validez de constructo Validez de criterio  

Nº 

de 

ítem 

El ítem corresponde a 

alguna dimensión de la 

variable 

El ítem contribuye a medir 

el indicador planteado 

El ítem permite clasificar a los 

sujetos en las categorías 

establecidas 

Observaciones 

Si No Si No Si No  

1        

2        

3        

4        

5        

6        

7        



 

 

8        

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

ANEXO Nº 10: V DE AIKEN: LISTA DE COTEJO 

 

   

 

 

 

 

 



 

 

 

ANEXO Nº 11: KUDER RICHARDSON: CUESTIONARIO  

  



 

 

ANEXO Nº 12: ESQUEMA DE VACUNACIÓN PARA NIÑOS MENORES 

DE 5 AÑOS 

 

GRUPO 

OBJETIVO 

 

EDAD 

 

VACUNA 

 

DOSIS 

 

RECIÉN 

NACIDO 

 

Recién 

Nacido 

 

Vacuna Bacilo de Calmette-

Guerin (BCG).  

Vacuna Virus de Hepatitis B 

(HVB) 

 

Dosis Única 

 

MENORES 

DE 01 AÑO 

 

2 meses 

 

Vacuna Pentavalente ((DPT-

HvB-Hib) Vacuna Antipolio 

inactivada inyectable (IPV). 

Vacuna contra Rotavirus 

Vacuna Neumococo 

 

1era. Dosis 

 

4 meses 

 

Vacuna Pentavalente ((DPT-

HvB-Hib).  

Vacuna Antipolio inactivada 

inyectable (IPV).  

Vacuna contra Rotavirus 

Vacuna Neumococo 

 

2da. Dosis 

 

6 meses 

 

Vacuna Pentavalente (DPT-

HvB-Hib).  

Vacuna Antipolio Oral (APO). 

Vacuna Influenza Pediátrica 

 

 

3era. Dosis  

 

3era. Dosis 

1era. Dosis 

 

7 meses 

 

Vacuna Influenza Pediátrica 

 

2da. Dosis 



 

 

 

NIÑOS DE 1 

AÑO 

 

12 meses 

 

Vacuna Sarampión, Paperas, 

Rubéola (SPR) Vacuna 

Neumococo 

Vacuna contra la 

Varicela  

Vacuna Influenza 

Pediátrica 

 

1era. Dosis  

 

3era. Dosis 

1era. Dosis  

 

1era. Dosis 

 

15 meses 

 

Vacuna 

Antiamarílica 

(AMA)  

Vacuna Virus de 

Hepatitis A 

 

Dosis única  

 

 

Dosis Única 

 

18 meses 

 

Vacuna Difteria-Pertussis-

Tétanos. (DPT)  

Vacuna Antipolio inactivada 

inyectable (IPV)  

Vacuna Sarampión, Paperas, 

Rubéola (SPR) 

 

1er. Refuerzo 

 

Una dosis 

de refuerzo  

 

2da. Dosis 

 

NIÑOS DE 

2,3,4 AÑOS 

 

2 años 

 

Vacuna Influenza Pediátrica 

 

Una Dosis 

 

3 años 

 

Vacuna Influenza Adulto 

 

Una Dosis 



 

 

 

4 años 

 

Vacuna Influenza Adulto 

Vacuna Difteria-Pertussis-

Tétanos. (DPT)  

Vacuna Antipolio oral (APO) 

 

Una. Dosis 

2do. Refuerzo 

 

Una Dosis de 

refuerzo 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

ANEXO N°13: RENOVACIÓN DE CARTA DE APROBACIÓN DEL COMITÉ 

INSTITUCIONAL DE ÉTICA EN INVESTIGACIÓN (CIEI) 

 
 

 

 
 



 

 

ANEXO N°14: AUTORIZACIÓN DEL JEFE MÉDICO DEL CENTRO DE 

SALUD 
 

 


