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Resumen 

Objetivo: El objetivo de esta investigación es determinar la relación entre el 

conocimiento y las actitudes en inmunizaciones en padres de niños menores de 

un año del Centro de Salud Raúl Porras Barrenechea, Carabayllo - 2024. 

Metodología: Esta investigación se realizó desde un enfoque cuantitativo, el 

diseño metodológico fue no experimental, correlacional y transversal. Ya que se 

buscó relacionar ambas variables que tenemos y de esa forma se manejó en un 

tiempo realizado 

Resultado: El 32,2% tienen un conocimiento alto y actitudes favorables, el 

48,6% un conocimiento medio y actitudes favorables, el 14,5% conocimiento 

bajo y actitudes favorables, el 1,9% un conocimiento medio con una actitud 

desfavorable y el 2,8% un conocimiento bajo con una actitud desfavorable. El 

valor de significancia de p:  indicando que hay un valor p de 0,014 siendo este 

resultado menor que el 0,05 el cual se acepta la hipótesis de investigación, 

rechazando la hipótesis nula. 

Conclusiones: No existe relación significativa entre los conocimientos y las 

actitudes de los padres frente a las inmunizaciones de los menores de un año, 

indicando que su actitud no dependerá de los conocimientos sobre las vacunas 

 

 

 

Palabras claves: conocimientos, actitudes, inmunizaciones, vacunas  
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Abstrac 

Objective: The objective of this research is to determine the relationship between 

knowledge and attitudes towards immunizations in parents of children under one 

year of age at the Raúl Porras Barrenechea Health Center, Carabayllo - 2024. 

Methodology: This research was carried out from a quantitative approach, the 

methodological design was non-experimental, correlational and transversal. 

Since it sought to relate both variables that we have and in that way it was 

managed in a timely manner. 

Result: 32.2% have high knowledge and favorable attitudes, 48.6% have 

medium knowledge and favorable attitudes, 14.5% have low knowledge and 

favorable attitudes, 1.9% have medium knowledge with an unfavorable attitude 

and 2.8% have low knowledge with attitude. unfavorable The significance value 

of p: indicates that there is a p value of 0.014, this result being less than the 0.05 

with which the research hypothesis is accepted, rejecting the null hypothesis. 

Conclusions: There is no significant relationship between parents' knowledge 

and attitudes towards vaccinations of children under one year of age, which 

indicates that their attitude will not depend on knowledge about vaccines. 

 

 

 

Keywords: knowledge, attitudes, immunizations, vaccines. 
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I. INTRODUCCIÓN 

1.1 Situación Problemática:  

La Organización Panamericana de la Salud OPS (1) “define a las inmunizaciones 

como el proceso por el cual una persona desarrolla resistencia a una enfermedad 

mediante la exposición a ella o la vacunación”. 

Se ha comprobado que la inmunización es la principal manera de combatir 

diferentes enfermedades que se han presentado a lo largo de la historia. Las 

inmunizaciones permiten enfrentar a diversas enfermedades infecciosas y 

virales, esto se da por medio de la aplicación de las vacunas. Estas protegen a 

los usuarios de infecciones o enfermedades que se puedan desarrollar con el 

tiempo (1). 

Según la Organización Mundial de la Salud (OMS)  (2), “Las inmunizaciones han 

demostrado ser muy importantes generando una mayor repercusión en la 

reducción de la mortalidad”.  

El Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF) (3) “Con la 

colaboración de sus aliados logró suministrar vacunas que abarcan al 45% de 

niños con una edad menor a cinco años alrededor de todo el mundo”. 

Por otro lado, el Ministerio de Salud (MINSA) (4)  “Informa que las 

inmunizaciones también han resultado ser costo efectivas, debido que se 

reducen enfermedades que tienen como consecuencia altos costos en el 

tratamiento y a su vez generan inasistencias laborales; en la actualidad las 

vacunas son confiables y efectivas”. 

Anualmente nacen 135 millones de personas y 20 millones de ellos no fueron 

vacunados o no siguieron el esquema de vacunación regular, según menciona 

la OMS (4). 

Según los datos de la Encuesta Demográfica y de Salud Familiar (ENDES)(5) 

“señalan que en el periodo del 2019-I, los menores de 12 meses adquirieron las 

inmunizaciones básicas y completas según calendario de vacunación (82,5 %), 

siendo el porcentaje de niños vacunados más grande en la zona urbana con un 

83,1 % a diferencia del 81 % que presentó el área rural. En cuanto a las 

valoraciones del 2018 a nivel nacional se obtiene un aumento de 1,6 puntos 

porcentuales, en el área urbana aumentó de 81,6 % a 83,1 %, con respecto al 
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área rural se evidencia una disparidad de 2 puntos porcentuales por la variación 

de 79 % a 81%”.  

En el periodo que abarcó desde el 2019 hasta el año 2020, el alcance a nivel 

mundial disminuyó de 86% a un 83%, indicando que 23 millones de menores de 

cinco años no cuentan con las inmunizaciones habituales, aumentando así en 

3.4 millones en los últimos años (6). 

El Caribe y América Latina cuentan con más de 2,4 millones de niños que no han 

sido vacunados, 400 mil más que en el año 2019 y 1,7 millones más que en el 

2005, según revelaron los datos de OMS y UNICEF (7). 

En Argentina se realizó un estudio en el que indican que el 35,2 % de niños no 

están vacunados, en el cual se manifestaba que era por causa de falta de 

conocimientos de los padres sobre los beneficios y la importancia que tenía la 

vacunación (8). 

En otra investigación realizada en Ecuador, desarrollaron un estudio descriptivo 

transversal titulado “Conocimientos de los cuidadores primarios acerca del 

esquema de inmunización y sus reacciones adversas en niños de 0 a 5 años en 

un centro de salud de la ciudad de Guayaquil”, considerando como meta 

establecer la cognición de los padres con respecto a las inmunizaciones 

aplicadas en sus hijos, demostraron que un 74 % de los cuidadores poseen 

conocimientos acerca de las vacunas de sus niños menores de cinco años y el 

26 % desconocen o están desorientados, se obtuvo como resultado que los 

cuidadores primarios evidencian tener conocimientos parciales y en mayor 

proporción acerca de las vacunas; asimismo, acuden a los centros de 

vacunación con la finalidad de vacunar a sus niños (9). 

Mayulema et al. (10), en el año 2020, en Venezuela, realizaron un estudio 

cualitativo con un enfoque fenomenológico, titulado “Conocimiento vacunal en 

madres con hijos menores de 5 años”, su finalidad fue indagar el conocimiento 

de las inmunizaciones en madres de familia con hijos menores a cinco años, 

determinaron que la información sobre las vacunas es insuficiente según la 

encuesta realizada a las madres, se concluyó que el conocimiento en 

inmunizaciones de las madres es de suma importancia  para salvaguardar la 

salud de los niños y para evitar la transmisión de enfermedades. 
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Antezano et al. (11), en el 2022, realizó una investigación teniendo como 

finalidad señalar la conexión entre el nivel de conocimiento y las actitudes de las 

madres, como resultado se comprobó que hay una conexión considerable entre 

el conocimiento y las actitudes, cuya fuerza de asociación es directa y moderada. 

Robles (12), en el año 2021, en Perú - Lima, tuvieron como finalidad establecer 

la conexión entre los conocimientos y las actitudes en madres de niños con una 

edad no mayor a un año, con respecto a la vacunación, la cual tuvo como 

resultado que el 57,5 % de las progenitoras presentan conocimientos a nivel 

medio y el 17,5 % presenta un nivel bajo, en conclusión, existe una clara 

conexión entre las actitudes y el conocimiento con respecto a la vacunación.  

En otros estudios que se aplicaron en el 2021, en Lima, se tuvo que el 40 % de 

las progenitoras presentaban un conocimiento regular de las inmunizaciones y 

un 23,75 % contaban con bajos conocimientos de este tema, se logró precisar la 

razón entre el conocimiento y las actitudes sobre inmunidad que nos brindan las 

vacunas. 

Anguis et al. (14), llevaron a cabo un estudio en Huancavelica, donde muestran 

que el 45 % no tienen conocimiento sobre las inmunizaciones; el 20 % tienen un 

conocimiento reducido; 62,5 % tienen el calendario de vacunación incompleto; 

37, 5 % si cumplen y el 40 % de las madres desconocen y no cumplen con el 

calendario de vacunación; 17,5 % tienen poco conocimiento, pero no cumplen el 

calendario de vacunación; se determinó que existe una gran diferencia entre el 

conocimiento sobre inmunizaciones y el cumplimiento del calendario de 

vacunación. 

En la provincia de Huarochirí, en el Centro de Salud Pedro Abrahán López 

Guillen, en la tarea de proteger a niños menores de un año tiene un 35 % de 

niños no protegidos y no inmunizados debidamente, esto se debe a ideas 

erradas y el temor de presentar alguna reacción en el menor por vacunarlo a 

pesar de no tener conocimiento sobre ello (15).  

En el Programa Ampliado de Inmunización (PAI) la evaluación y el monitoreo 

ayuda a evidenciar que si llegan a tener toda esa población una cobertura que 

les favorezca sobre las vacunas el cual se desarrollan de acuerdo con lo 

planificado (16).  
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Asimismo, el alcance de las inmunizaciones se mantiene desde 2010 

aproximadamente en un 86 %. Se requiere llegar a un alcance del 95 % en todos 

los países y las comunidades para asegurar las defensas contra los brotes de 

enfermedades fácilmente evitables con vacunas (17).  

Con estos datos podemos afirmar que la cobertura de las inmunizaciones sigue 

siendo insuficiente a nivel mundial, esto a causa de diversos factores como el 

poco conocimiento sobre las vacunas y la aplicación de estas, acarreando así 

enfermedades en los niños que no fueron vacunados. 

Con estos datos podemos afirmar que la cobertura de las inmunizaciones sigue 

siendo insuficiente a nivel mundial, esto a causa de diversos factores como el 

poco conocimiento sobre las vacunas y la aplicación de estas, acarreando así 

enfermedades en los niños que no fueron vacunados. A pesar de los esfuerzos 

realizados del estado para llegar a inmunizar a la mayoría de la población y 

disminuir la morbilidad y mortalidad de enfermedades inmuno prevenibles, aún 

sigue existiendo altos porcentajes de contagios en niños de enfermedades que 

se pudieron prevenir, con mayor énfasis en los países de ingresos medios y 

bajos. 

Por lo expuesto, los datos revelan que la falta de inmunización representa un 

grave problema de salud para los menos de 1 año. En este sentido, es importante 

adoptar estrategias para la promoción de las inmunizaciones a nivel colectivo e 

individual que generen cambios positivos en el conocimiento y actitudes de los 

padres o cuidadores de los menores como parte de la prevención de 

enfermedades inmunoprevenibles. La presente investigación planteó abordar 

esta problemática debido a que se observa que en menores de 1 año que acuden 

al establecimiento tienen calendarios de vacunación atrasados, incompletos o 

vacunas perdidas, por lo que es importante obtener información sobre este tema 

de investigación que nos permitirá conocer los conocimientos y actitudes en 

inmunizaciones en padres de niños menores de un año que asisten al centro de 

salud de Lima Norte. 

En la cual nos permitirá abordar más sobre el tema brindando charlas educativas 

y consejerías a los padres para que adquieren conocimiento sobre el tema que 
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se está realizando., la cual nos permitirá fortalecer o mejorar el conocimiento que 

tengan los padres sobre las inmunizaciones para sus niños. 

 

Antecedentes internacionales  

Entre los antecedentes internacionales, Oyola y Kelly (18) en el año 2023 

realizaron un estudio con el objetivo de analizar los conocimientos, actitudes y 

prácticas sobre el Programa Ampliado de Inmunizaciones y, su relación con la 

experiencia y el nivel de formación de los vacunadores del departamento de 

Córdoba en el año 2023, en Argentina donde, en un población de 168 padres, 

se obtuvo que el 60,12 % tenían un nivel de conocimiento medio y que el 89,29 

% tenían una actitud desfavorable hacia el programa de intervención de vacunas 

a sus menores, no se encontró una relación por parte de ambas variables; 

concluyendo que predominó el nivel medio en conocimientos y una actitud 

desfavorable, con una práctica adecuada del programa de intervención de 

inmunizaciones.  

De igual forma, Gudiño y León (19) en el año 2022, realizaron un estudio con el 

objetivo de determinar la relación entre el conocimiento y el cumplimiento 

materno del esquema de vacunación en niños menores de 5 años, en Ecuador 

se concluyó una investigación en el cual se obtuvo que el 95 % no conoce sobre 

las inmunizaciones y qué enfermedades previenen, sin embargo, el 70 % si 

acude al centro de salud a ser vacunado, concluyendo que el 30 % no puede 

acudir y que no tienen conocimiento de la importancia de una vacuna en un 

menor de cinco años.  

Por otro lado, Caizaluisa y Calispa. (20) en el año 2020 realizaron un trabajo que 

tiene como objetivo determinar la relación que existe entre el nivel de 

conocimiento, las actitudes, creencias y prácticas sobre inmunización en madres 

de niños de 0 a 4 años en un centro salud de Cotocollao, en Ecuador, los 

principales resultados fueron que el 30 % de tutores no llevaban a los niños por 

haber tenido una mala experiencia con respecto a las vacunas, mientras que un 

17 % mencionan que los niños se enferman por las vacunas, un 6 % creen que 

las vacunas aplicadas comprometen su estado de salud de los infantes y un 2 % 

sostienen que las vacunas administradas ya han sido caducadas. Concluyendo 



14 

 

que al no tener el suficiente conocimiento sobre las vacunas las madres se ven 

influenciadas a no cumplir con lo establecido sobre la vacunación de sus 

menores hijos.  

En el contexto de Perú, Meneses, Ircañaupa y Suica (21) realizaron un trabajo 

de investigación en el año 2019, con el objetivo de determinar el nivel de 

conocimientos y actitudes sobre las vacunas en madres en niños menores de 3 

años, que asisten al Centro de Salud Sacharaccay, San Miguel, en Ayacucho. 

se realizó una encuesta en 56 madres de familia, obteniendo que el 53,6 % tiene 

un conocimiento bajo y que el 78,6 % una actitud desfavorable, concluyendo que 

predominan los conocimientos bajos y las actitudes desfavorables frente a la 

indiferencia que muestran en las vacunas. Obteniendo una relación significativa 

en dichas variables.  

Otro de los resultados es presentado por Carhuas (22) en el año 2023, teniendo 

como objetivo determinar el nivel de conocimiento y actitud de las madres sobre 

inmunizaciones en niños menores de 5 años en un establecimiento de salud, 

2023, quien en un centro de salud en Santa Clara-Ate realizó un estudio con una 

población de 80 progenitores, el 68 % de las madres tienen un conocimiento alto 

con una actitud favorable acerca de la inmunización en sus niños menores de 

cinco años, llegando a la conclusión que si existe una relación y mientras un 

progenitor tenga mayor conocimiento su actitud será mucho más favorable al ser 

responsables con la inmunización de los infantes.  
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Desde la perspectiva de Anto (23), la investigación realizada en Comas en el año 

2021  teniendo como objetivo determinar la relación entre el conocimiento que 

tienen las madres sobre las vacunas y el cumplimiento del calendario de 

vacunación en niños menores de 5 años en el establecimiento de salud Carlos 

Phillips, Comas 2022, en Comas, fue compuesta por 95 madres de los infantes, 

dio como resultado que 22 madres representado en un 23,2 % tenían un 

conocimiento bajo y 47 madres con un 49,5 % presentaron un conocimiento 

medio. De la misma manera con respecto a la variable de cumplimiento se 

evidenció que alrededor de 43 madres con un 45,3 % si cumplen con el esquema 

el resto de las 52 madres con un 54,7 % no cumplen con el esquema, 

concluyendo que los resultados arrojan bajos porcentajes sobre el conocimiento 

y el cumplimiento del calendario de vacunación (23). 

 

1.2 Revisión con la literatura 

Conocimiento  

El conocimiento es una base de información donde la persona adquiere la 

realidad de la información como de él mismo, teniendo la capacidad cognitiva y 

experiencia, teniendo como fin un resultado de reflexión (24). 

Por otro lado, el conocimiento se refiere a toda acción y a su vez con el efecto 

de conocer (25). El conocimiento se considera como acto de manera consciente 

que de tal aprende sobre las cualidades que se dan del objeto que se refiere al 

sujeto sobre el quien conoce (26). 

Asimismo, otra investigación nos señala que mediante el conocimiento capta la 

información necesaria ante lo que es su mente de cómo se personaliza y tonifica 

de forma subjetiva, de tal modo esto se relaciona con hechos que precisan el 

tipo de conocimiento que se presenta de una u otra forma pueden ser útiles 

dando precisión antes el conocimiento. Asimismo, la información se cambia de 

forma general en el conocimiento ya que una vez es procesada en la mente, la 

información recapitulada se convierte en otro tipo de formatos que el ser humano 

pueda recapitular (27). 
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Tipos de conocimientos 

Existen 4 tipos de conocimientos, los cuales están divididos en el soporte 

biológico, soporte subjetivo, soporte intersubjetivo y soporte objetivo (28). 

Nivel de conocimiento 

Son representaciones de las actividades que se realizan mediante el resultado 

del saber (29). 

Según Bunge (30) “El conocimiento es un conjunto de hechos científicos que a 

la largo se convierte en ideas formalizadas, que con un patrón el ser humano los 

transforma, asimismo, las ideas presentes se componen como un patrón que se 

ordenan de manera aleatoria que llega a ser una conclusión, que permite analizar 

los procesos informativos. Los contenidos que se desarrollan ante los 

conocimientos se tienen presente como conocimiento racional, cuántico, 

objetivo, sistemático y verificable que son a través de la experiencia. Se 

caracterizan como puntos fundamentales para que el ser humano pueda 

experimentarlo y sea un punto central ante las investigaciones”.  

Por lo tanto, deducimos que el conocimiento es una base de información que 

recolecta el ser humano mediante informaciones que posee, donde se 

transforma en ideas elaboradas perceptuales (31). Asimismo, el conocimiento 

influye de diferentes factores entre ellos se encuentra la edad, nivel de 

instrucción entre otros. Por ejemplo, en el caso de las madres adquieren 

conocimiento que las lleva ser partícipe ante las actividades de su menor hijo tal 

es el caso como su salud en cómo puede afrontar diversas responsabilidades, 

con el punto de que reciba una buena atención de salud (32). 

Conocimiento sobre inmunizaciones  

El conocimiento de las inmunizaciones es el conjunto de información que han 

sido obtenidas por distintas fuentes, que optan por saber la verdad al comprender 

el problema (33). 

Para Daza et al. (34) consideran que es la información necesaria en el cual debe 

ser proporcionada a las madres con respecto a las vacunas que el infante debe 

recibir en su edad establecida. 
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El conocimiento sobre las inmunizaciones se refiere a la información que es 

almacenada, que se dan a través de experiencias con respectos a las 

inmunizaciones de los niños (35). 

Actitud 

Es una estructura que se muestra parcialmente estable que contiene creencias, 

sentimientos y conductas frente a un determinado objeto. 

La actitud viene a ser un estado mental y neurológico que se organiza a partir de 

la práctica, respondiendo negativa o positivamente, ante un objeto o hecho, el 

cual se determina por los sentimientos, conductas y creencias de la persona (36). 

Actitudes hacia el esquema de vacunación 

En el Perú, el esquema de vacunación pretende llegar a su meta mediante las 

campañas en cada fecha para los establecimientos de salud, asimismo, el 

MINSA tiene como finalidad aumentar más el porcentaje que se tiene establecido 

para que más niños durante las campañas puedan ser inmunizados, teniendo el 

apoyo de los sectores, los indicadores ante la demanda de vacunación puedan 

ser aún mayor, no obstante, la cobertura que se presenta pueda ser completa en 

los niños menores (37).  

En la “Semana de vacunación de las Américas” se tiene como actividad en los 

primeros meses para inmunizar a los niños menores, se da de forma prioritaria 

para que cumplan con su esquema de vacunación y que puedan ponerse al día 

en sus vacunas (38).  

Según la OMS la cobertura que se tiene sobre la vacunación no rinde como se 

espera ya que la mala información de los padres no ayuda mucho, es por ello 

por lo que se realizan actividades y tomar conciencia en lo importante que es y 

cumplir adecuadamente con el esquema de vacunación según las estadísticas 

del 2020 ante la pandemia, casi 23 millones de niños no fueron vacunados a 

comparación del 2019 bajó unos 3,7 millones, causando desbalance ante el 

esquema de vacunación (39). 

 

Inmunizaciones 
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La inmunidad tiene un aspecto positivo para la salud de los individuos ya que su 

objetivo es salvaguardarlos, pero a su vez busca minimizar las enfermedades a 

las que se encuentran expuestos (40).  

Las inmunizaciones sirven para proteger al huésped, en este caso el ser 

humano, ante la exposición que se encuentre sea una sustancia extraña u otra, 

es por ello por lo que la vacuna tiene el deber de desarrollar una respuesta 

inmune (41).  

Mientras que para Savoy (42) la inmunidad se refiere a que el organismo actúa 

de manera protectora al defenderse de la exposición de diversas enfermedades, 

lo cual esta defensa se da mediante la vacuna. 

Las vacunas fueron desarrolladas por el médico Edward Jenner, fue un británico 

que las descubrió en 1796 donde inició a la primera vacuna de la historia, sucedió 

a raíz de unos experimentos. Mientras que en el siglo XIX también un médico de 

origen francés llamado Louis Pasteur siguió con la segunda generación de las 

vacunas, pero en este caso fue contra el cólera (43).  

Es por ello por lo que la definición precisa de las vacunas se denomina en un 

proceso de elaboración donde el objetivo principal es brindar a las personas 

inmunidad frente a un tipo de enfermedad. En la mayoría de sus presentaciones 

son inyectables, asimismo, en términos generales, la vacunación protege 

alrededor de 3 millones de vidas, si bien es cierto la importancia es mayor al 

momento de colocarle la vacuna a los recién nacidos debido a que presentan 

defensas bajas (44). 

Asimismo, las vacunas y vacunación son palabras que guardan relación, donde 

su principal objetivo es proteger la vida, en primer lugar, del infante con las 

responsabilidades de los padres haciéndoles asistir a sus controles (45). 

Importancia de la inmunización  

La importancia de las vacunas es de vital importancia debido a que tiene como 

propósito eliminar una enfermedad al que se encuentra expuesto el ser humano 

(46). 

Las vacunas son fármacos biológicos, donde las personas son prevenidas con 

estos anticuerpos aplicados, por lo tanto, protegen ante estos agentes 
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infecciosos, asimismo, las vacunas evitan enfermedades que en el transcurso 

puedan llegar a ser mortales (47)  

Vacuna oportuna 

La vacunación oportuna se da en los primeros años de vida según la edad 

establecida en la colocación de estas, ya que les produce inmunidad a ciertas 

enfermedades a las que se encuentran expuestos (48). 

Durante la infancia es punto clave que los menores mantengan al día su 

vacunación, para que más adelante no hayan problemas al contraer 

enfermedades por no estar protegido, en el Perú se ha demostrado que durante 

las campañas de vacunación no se cumple con el porcentaje establecido por el 

miedo de los padres de no vacunar a sus menores, la información sobre este 

tema es muy importante ya que a los padres como al personal de salud servirá 

de mucho y de ello se logrará que las campañas de vacunación logren su objetivo 

(49). 

Reacción post-vacunas  

Además, la Asociación Española de Pediatría (AEP) (50) “Menciona que las 

reacciones postvacunales están divididas en locales y sistémicas, señala que no 

en todos los casos se presentan efectos secundarios, sin embargo, quienes las 

presentan suelen ser luego de administrarle una vacuna, los principales 

síntomas son la presencia de dolor en el lugar de la zona aplicada, también se 

suele presentar lo que viene a ser el sarpullido o hipertermia, estos signos están 

dentro de lo normal pero siempre se deben identificarlos para de esta manera 

clasificarlos”. 

Los efectos adversos que tienden a reacción post-vacunal vienen siendo un tema 

ya previamente visto, debido a que las vacunas son colocadas a personas sanas, 

no todos los organismos reaccionan a la administración de la misma manera, es 

por ello por lo que se clasifican ciertas reacciones (51). 

Esquema de vacunación  

El 9 de Julio del 2009, el Dr. Oscar Ugarte Ubilluz promulgó la Resolución 

Ministerial donde se aprobó la NTS 080-MINSA/DGSP en la cual se estableció 

el calendario de vacunación en una representación secuencial donde se 

encuentran el rango de edad y las dosis para la colocación correspondiente de 
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las vacunas. Actualmente, el Perú se rige mediante la norma técnica que el 

MINSA proporciona, que está dirigida a los infantes menores de cinco años, en 

este caso el esquema nacional actualizado cuenta con las siguientes vacunas 

(52): 

GRUPO 

OBJETIVO 

EDAD VACUNA DOSIS 

RECIÉN 

NACIDO 

Recién 

nacido 

Vacuna Bacilo de Calmette-Guerin (BCG) 

Vacuna Virus de Hepatitis B (HVB) 

Dosis única 

 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 

 12 meses Vacuna Sarampión, Paperas, Rubéola (SPR) 

Vacuna Neumococo 

Vacuna contra la Varicela 

Vacuna Influenza Pediátrica 

1era. Dosis 

3era. Dosis 

1era. Dosis 

1era. Dosis 

Fuente: Ministerio de Salud  

 

Por otro lado, el calendario de vacunación es uno de los más completos ya que 

la inmunización comprende la administración de 18 vacunas para los primeros 

12 meses de vida del menor, evitando llegar a la gravedad de la enfermedad o 

inclusive la muerte, brindando mayor protección de las enfermedades que 

pueden ser prevenibles, evitando llegar a la muerte porque el sistema inmunitario 

se encuentra desprotegido (53). 
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Calendario de vacunas o esquema de vacunación son sinónimos, ambas sirven 

como guía para el personal de salud con respecto a las inmunizaciones que 

están indicadas y aprobadas, donde se verifica a su vez la edad, las dosis a 

administrar y zona de aplicación (54). 

Control del niño sano 

El control de niño sano según el MINSA en la R.M. N° 884 – 2022/MINSA señala 

que el Control de Crecimiento y Desarrollo (CRED) es una acción prevenible de 

suma importancia ya que se evalúa el progreso de los niños menores de cinco 

años. De tal modo, el MINSA tiene como función y con apoyo de los demás 

establecimientos de salud promover las campañas de salud para así lograr un 

buen porcentaje de niños vacunados y que puedan prevenir dichas 

enfermedades de igual manera mejorar los servicios y de antemano ayudar a la 

población infantil (52). 

Durante los últimos años, en el Perú ante el tema de prevención de 

enfermedades viene relacionado con la epidemiología el cual se han evidenciado 

fuertes porcentajes de enfermedades infecciosas, entre otras, ante ello, la 

población infantil de 0 a 5 años es la más afectada, ya que al no estar protegidos 

con sus vacunas al día son propensos a contraer enfermedades que pueden o 

no ser controladas, ante estos problemas conllevan a la morbilidad y mortalidad.  

(52) 

Se debe de tener en claro que se brindan 3 tipos de prevención y cada una 

pretende una acción; la prevención primaria designa a las actividades sanitarias 

para que la población no presente dolencias sobre ciertos medicamentos y de 

tal modo disminuir las incidencias de las enfermedades, un claro ejemplo de 

prevención de enfermedades fueron las campañas de vacunación durante la 

pandemia. En prevención secundaria detectamos la enfermedad mediante sus 

estadíos en la etapa inicial, asimismo, actuar de manera rápida para que la 

enfermedad no avance más, se orienta sobre los estilos de vida de cómo la 

persona tiene que ver dentro de su proceso. En la prevención terciaria se dará 

inicio al tratamiento de la enfermedad con el fin de reducir las complicaciones y/o 

secuelas que presenta la personas ayudando a mejorar su estilo de vida, es de 
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suma importancia que la persona tome conciencia para que su seguimiento 

pueda tener éxito (52).  

Teorías de enfermería  

Por otro lado, es de vital importancia tener en consideración las teoristas de 

enfermería ya que tienen suma importancia en el proceso de la investigación, 

dentro de ellas tenemos a la teórica Nola Pender (55) “Con su teoría de 

Promoción de la Salud donde hace mención sobre la educación hacia las 

personas que guarda relación con nuestro tema debido a que el principal objetivo 

es que sepan cómo llevar un buen esquema de vacunación, evitando ciertas 

enfermedades y atraer conocimientos para su cuidado. Las personas al estar 

informadas respecto a las inmunizaciones mantendrán el cumplimiento del 

esquema de las vacunas de sus menores al día, asimismo, las madres al no 

tener al día sus vacunas de sus menores, se verán afectados por las posibles 

enfermedades que pueden contraer. Entre los metaparadigmas, el principal es 

la salud y la persona ya que nos enfocaremos más en ello”. 
1.3 Hipótesis 

Hipótesis general 

H1: Existe relación significativa entre conocimientos y las actitudes en 

inmunizaciones en padres de niños menores de un año del Centro de Salud Raúl 

Porras Barrenechea, Carabayllo - 2024. 

H0: No existe relación significativa entre conocimientos y las actitudes en 

inmunizaciones en padres de niños menores de un año del Centro de Salud Raúl 

Porras Barrenechea, Carabayllo - 2024. 

Hipótesis especifica  

H2: Existe relación significativa entre dimensión conceptos generales y las 

actitudes en inmunizaciones en padres de niños menores de un año del Centro 

de Salud Raúl Porras Barrenechea, Carabayllo - 2024. 

H0: No existe relación significativa entre dimensión conceptos generales y las 

actitudes en inmunizaciones en padres de niños menores de un año del Centro 

de Salud Raúl Porras Barrenechea, Carabayllo - 2024. 



23 

 

H3: Existe relación significativa entre dimensión esquema de vacunación y las 

actitudes en inmunizaciones en padres de niños menores de un año del Centro 

de Salud Raúl Porras Barrenechea, Carabayllo - 2024. 

H0: No existe relación significativa entre dimensión esquema de vacunación y 

las actitudes en inmunizaciones en padres de niños menores de un año del 

Centro de Salud Raúl Porras Barrenechea, Carabayllo - 2024. 

 

1.4 Objetivos: 

 

OBJETIVO GENERAL: 

 Determinar la relación entre el conocimiento y actitudes en 

inmunizaciones que tienen los padres de niños menores de un año del 

centro de salud Raúl Porras Barrenechea, Carabayllo – 2024 

OBJETIVOS ESPECIFICOS 

 Determinar el nivel de conocimiento sobre inmunizaciones que tienen los  

padres de niños menores de un año del centro de salud Raúl Porras 

Barrenechea, Carabayllo – 2024 

 Determinar las actitudes sobre inmunizaciones que tienen los padres de 

niños menores de un año del centro de salud Raúl Porras Barrenechea, 

Carabayllo – 2024 

 Determinar la relación que tienen sobre Conocimiento de inmunizaciones 

en su dimensión conceptos generales y las actitudes padres de niños 

menores de un año del centro de salud Raúl Porras Barrenechea, 

Carabayllo – 2024 

 Determinar la relación que tienen sobre Conocimiento de inmunizaciones 

en su dimensión esquema de vacunación y las actitudes padres de niños 

menores de un año del centro de salud Raúl Porras Barrenechea, 

Carabayllo – 2024 

 

 

 

 



24 

 

1.5 Justificación:  

Las inmunizaciones son de suma importancia debido a que previenen distintas 

enfermedades tanto en adultos como en niños, esto no solo beneficia a nivel de 

su salud sino también a nivel económico, reduciendo el gasto en tratamientos y 

medicamentos para tratar alguna enfermedad.  

Respecto a la relevancia teórica, este estudio nos sirve de base para posteriores 

estudios que aborden el mismo tema a nivel nacional como internacional, ya que 

cuenta con datos e información actualizada. Además, el estudio de las variables 

en el Centro de Salud Raúl Porras Barrenechea ayudarán a los empleados 

encargados de las inmunizaciones sepan qué aspectos mejorar. 

El valor práctico de esta investigación radica en que los resultados obtenidos 

servirán para mejorar la promoción de las inmunizaciones en el Centro de Salud 

Raúl Porras Barrenechea para así mantener a los padres informados sobre este 

tema.  

Esta investigación aportará datos específicos sobre el conocimiento de los 

progenitores con respecto a la inmunización en sus hijos menores de un año, el 

cual servirá para el sustento al personal de enfermería para poder mejorar la 

prevención de enfermedades, enseñando, por medio de estrategias educativas 

con la finalidad de que los padres tomen mejores decisiones frente a la 

inmunización y así sus hijos disminuyan el riesgo a padecer enfermedades 

inmunoprevenibles. 

 

 

II. MATERIALES Y MÉTODOS 

 

2.1 ENFOQUE Y DISEÑO DE INVESTIGACIÓN  

Esta investigación se realizó desde un enfoque cuantitativo, el diseño 

metodológico fue no experimental, correlacional y transversal. Ya que se buscó 

relacionar ambas variables que tenemos y de esa forma se manejó en un tiempo 

realizado (56).  
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2.2 POBLACIÓN  

En este estudio se trabajó con una población de 146 progenitores quienes 

asistieron al Centro de Salud Raúl Porras Barrenechea en el mes de mayo del 

2024 con sus niños menores de 12 meses al servicio de inmunizaciones. La 

muestra fue censal, para lo cual se tuvieron en consideración los criterios de 

inclusión y exclusión.   

Criterios de inclusión: 

- Padres sin límite de edad que acudan al Centro de Salud Raúl Porras 

Barrenechea para el área de inmunizaciones. 

- Padres que cuenten con hijos menores de un año (11 meses con 29 días) 

- Padres que accedan a responder el cuestionario. 

- Padres que firmen el consentimiento informado. 

Criterios de exclusión: 

- Padres que tengan problemas cognitivos, entre otros. 

- Padres analfabetos  

- Padres que tengan otro idioma que no sea el español. 

 

 

2.3 VARIABLE DE ESTUDIO : Esta investigación tiene como variable de estudio 

el conocimiento y las actitudes sobre las inmunizaciones, son de naturaleza 

cualitativa con una escala de medición ordinal. 

 

Variable 1: Conocimiento 

Definición conceptual: Es el grupo de aprendizajes, razonamientos y 

experimentación que tienen los progenitores sobre las vacunas administradas a 

sus hijos (57). 

Definición operacional: Se entiende por nivel de conocimientos (alto, medio, 

bajo) los siguientes conceptos, madre de niño menor de un año en un centro de 

salud de Lima sobre los conceptos, importancia, precauciones y efectos 

secundarios de aplicaciones de vacunas. La evaluación se realizará mediante el 

cuestionario sobre conocimiento de la inmunización. 

Variable 2: Actitud 
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Definición conceptual: Es la predisposición del padre de familia hacia una 

reacción determinada con respecto a los beneficios e importancia de las 

inmunizaciones (58). 

Definición operacional: Es una tendencia a reaccionar. Madre de niño menor 

de un año en el centro sobre la importancia, beneficios, calendario de 

vacunación, creencias, contraindicaciones y precauciones de la vacuna. La 

evaluación se realizará con Escala Likert: Actitudes hacia la inmunización. 

 

2.4 TÉCNICA DE INSTRUMENTO DE MEDICIÓN 

El cuestionario “Conocimientos sobre inmunizaciones” fue elaborado por la 

investigadora Maquera (34), de procedencia peruana, el cual consta de 6 

preguntas sobre datos generalas y 25 preguntas divididas en dos dimensiones: 

conceptos generales y esquema de vacunación. Contiene preguntas cerradas 

de alternativa múltiple siendo una la correcta, a la cual se le asignó el valor de 2 

puntos a la respuesta correcta y 0 puntos para la respuesta incorrecta. Siendo el 

puntaje máximo 42 puntos, estableciendo tres niveles: alto (30-42 puntos) medio 

(18-32 puntos) y bajo (8-17 puntos). 

La escala de Likert “Actitudes hacia las inmunizaciones” fue elaborado por 

Huachaca (59), de procedencia peruana, el cual consta de 24 ítems con cinco 

categorías de respuesta: totalmente de acuerdo, de acuerdo, indeciso, en 

desacuerdo y totalmente en desacuerdo; a cada una de ellas se le asigna un 

puntaje del 5 al 1. Para categorizar la variable se tomó en cuenta la media 

aritmética, donde una actitud favorable será el puntaje mayor a la media 

aritmética y una actitud desfavorable el puntaje menor a la media aritmética. 

Validez y confiabilidad del instrumento  

El instrumento sobre “Conocimientos de las Inmunizaciones” fue validado por un 

juicio de expertos, el cual firmaron 5 expertos en el área específica donde se tuvo 

un valor de 99% por prueba de Aiken. Para la confiabilidad se realizó un piloto a 

20 personas donde se obtuvo un 0,89 de alfa de Cronbach indicando 

confiabilidad alta.  

En el instrumento de “Actitudes hacia las inmunizaciones” por parte de las 

madres, se pasó por un juicio de expertos de 5 personas que conocen el área 
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encargada en el programa, el cual se obtuvo el 89 % de validez mediante la 

prueba de Aiken y se obtuvo un 0,76 en el alfa de Cronbach realizando un piloto 

en 35 madres, siendo su confiabilidad aceptable.  

 

2.5 PLAN DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

2.5.1. Autorización y coordinaciones previas para la recolección de datos 

Para desarrollar este trabajo se solicitaron los permisos requeridos por parte del 

Centro de Salud Raúl Porras Barrenechea y así se accedió a las instalaciones 

con el fin de emplear nuestro instrumento en los padres de familia que acudieron 

para las inmunizaciones requeridas de sus hijos. Para ello, se proporcionó la 

carta de presentación de la universidad al médico jefe del puesto de salud. Una 

vez obtenidos los permisos, se iniciaron las encuestas dirigidas a los padres que 

acudieron en el servicio de inmunizaciones. 

2.5.2 Aplicación de instrumento(s) de recolección de datos 

La implementación del instrumento de recolección de datos fue de manera 

presencial a través de la encuesta, el llenado de cada una de ellas tomó un 

promedio de 10 a 15 minutos. Previamente se firmó un consentimiento firmado 

por parte de los progenitores. Esta actividad se realizó en el mes de mayo con 

un plazo de veinte días hábiles, a cada padre de familia se le explicó cuáles eran 

los objetivos del estudio para invitarles a participar. Luego de terminar la 

realización de las encuestas se procedió a verificar cada una de ellas para ser 

evaluadas. 

2.6 MÉTODOS DE ANÁLISIS ESTADÍSTICOS 

En el programa Microsoft Excel se realizó una matriz con los datos recolectados 

de las encuestas. Esta matriz posteriormente se exportó al programa SPSS 

v.29.0, esto nos brindó una manera más rápida de procesar los datos al momento 

de realizar las tablas y gráficos estadísticos que empleamos para interpretar los 

resultados y conclusiones. También se trabajó con un análisis inferencial de chi 

cuadrado de Pearson ya que es un coeficiente donde mide la correlación de 

ambas variables, por el cual las variables son cuantitativas ya categorizados.  
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2.7 ASPECTOS ÉTICOS 

Los aspectos bioéticos que se tomaron en consideración para esta investigación 

son de justicia, no maleficencia, autonomía y beneficencia. Todo ello para 

salvaguardar a los padres de familia en la investigación, a los cuales ya se les 

informó lo que se busca conseguir con este trabajo.  

Principio de autonomía 

En este principio se hace mención que el participante será tratado como un ser 

autónomo ya que tienen derecho a la protección y ser respetados (60). 

Se respetó la decisión de los padres de familia que accedan a participar en esta 

investigación al igual que de los padres que no. En ambos casos se les mencionó 

de manera corta y precisa la relevancia de las vacunas. 

Principio de beneficencia 

El principio de beneficencia estuvo referido a la obligación de aliviar el daño, en 

otras palabras, ayudar al prójimo y que vaya más allá de los intereses 

particulares (62). 

La información brindada a los padres de familia los beneficiará de manera directa 

e indirecta ya que los resultados obtenidos servirán para emplear nuevas 

medidas promocionales y educativas con el tema de las inmunizaciones.   

Principio de no maleficencia 

Este principio hace mención de que estamos obligados a no infligir algún daño 

de manera intencionada (63). 

Se le informó a cada padre de familia que su participación en esta investigación 

no les causaría algún daño a su integridad o salud, ni tampoco a la de sus 

familiares. 

Principio de justicia 

En este principio se tocó el tema del respeto igualitario, todos tenemos derecho 

a ser tratados con dignidad independientemente de cualquier factor (63). 

Todos los padres de familia en este trabajo fueron tratados de manera igualitaria 

con respeto y dignidad. 
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III. RESULTADOS 

 

Tabla 1: Relación entre el conocimiento y actitudes en inmunizaciones que 

tienen los padres de niños menores de un año del centro de salud Raúl Porras 

Barrenechea, Carabayllo – 2024 

 

 

ACTITUDES 

Total 

 

DESFAVORABLE FAVORABLE Sig.  

N % N % N %  

C
O

N
O

C
IM

IE
N

T
O

 BAJO 4 1.9% 20 14.5% 24 16.4%  

MEDIO 4 2.8% 71 48.6% 75 51.4% 0,014 

ALTO 0 0.0% 47 32.2% 47 32.2%  

Total 8 4.7% 138 95.3% 146 100.0%  

 

 

El 32,2% tienen un conocimiento alto y actitudes favorables, el 48,6% un 

conocimiento medio y actitudes favorables, el 14,5% conocimiento bajo y 

actitudes favorables, el 1,9% un conocimiento medio con una actitud 

desfavorable y el 2,8% un conocimiento bajo con una actitud desfavorable. El 

valor de significancia de p:  indicando que hay un valor p de 0,014 siendo este 

resultado menor que el 0,05 el cual se acepta la hipótesis de investigación, 

rechazando la hipótesis nula. 
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Tabla 2: Nivel de conocimiento sobre inmunizaciones que tienen los  padres de 

niños menores de un año del centro de salud Raúl Porras Barrenechea, 

Carabayllo – 2024 

 

 

 

 

 

 

 

El 32,2% tienen conocimiento alto, el 51,4% tienen un conocimiento medio y el 

16,4% tienen un conocimiento bajo, de las inmunizaciones.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CONOCIMIENTOS 

 N % 

BAJO 24 16.4% 

MEDIO 75 51.4% 

ALTO 47 32.2% 
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Tabla 3: Actitudes sobre inmunizaciones que tienen los padres de niños 

menores de un año del centro de salud Raúl Porras Barrenechea, Carabayllo – 

2024 

 

 

ACTITUDES 

 N % 

DESFAVORABLE 8 5.5% 

FAVORABLE 138 94.5% 

 

 

El 94,5% tienen una actitud favorable y el 5,5% tienen una actitud desfavorable 

sobre las inmunizaciones.  
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Tabla 4: Relación que tienen sobre Conocimiento de inmunizaciones en su 
dimensión conceptos generales y las actitudes padres de niños menores de un 
año del centro de salud Raúl Porras Barrenechea, Carabayllo – 2024 

:  

 

El 62,3% tienen un conocimiento alto y actitudes favorables, el 28% conocimiento 

medio y el 4,1% un conocimiento bajo, en la dimensión de conceptos generales 

con las actitudes favorables, el 2,8% tienen un conocimiento medio y alto con las 

actitudes desfavorables en las dimensiones de conceptos generales sobe la 

inmunización. El valor p es de 0,438, por el que no existe relación significativa 

en la dimensión conceptos generales con las actitudes  

 

 

 

 

 

 

 

 

ACTITUDES 

Total 

 

DESFAVORABLE FAVORABLE P -sig.  

N % N % N %  

C
O

N
C

E
P

T
O

S
 

G
E

N
E

R
A

L
E

S
 BAJO 0 0.0% 6 4.1% 6 4.1%  

MEDIO 4 2.8% 41 28% 45 30.8% 0,438 

ALTO 4 2.8% 91 62.3% 95 65.1%  

Total 8 100.0% 138 100.0% 146 100.0%  
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Tabla 5: Relación que tienen sobre Conocimiento de inmunizaciones en su 
dimensión esquema de vacunación y las actitudes padres de niños menores de 
un año del centro de salud Raúl Porras Barrenechea, Carabayllo – 2024 

 

 

ACTITUDES TOTAL 

Total 

 

DESFAVORABLE FAVORABLE P- Sig.  

N % N % N %  

E
S

Q
U

E
M

A
 D

E
 

V
A

C
U

N
A

 

BAJO 4 1.1% 42 30.4% 46 31.5%  

MEDIO 4 1.1% 59 42.1% 63 43.2% 0,206 

ALTO 0 0.0% 37 25.3% 37 25.3%  

Total 8 100.0% 138 100.0% 146 100.0%  

 

 

El 25,3% tienen un conocimiento alto, el 42,1% medio y el 30,4% bajo sobre la 

dimensión de esquema de vacuna con las actitudes favorables, mientras que el 

1,1% tienen un conocimiento bajo y medio en la dimensión de esquema de 

vacunas con las actitudes desfavorables. Indicando que hay un valor de 0,206 

por el cual no existe relación significativa en la dimensión esquema de vacuna 

con las actitudes.  
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IV. DISCUSIÓN 

4.1 DISCUSIÓN  

El estudio por el cual se plantea indica que si hay una relación significativa en 

ambas variables que se obtiene  por el cual su significancia es de p 0,014, 

indicando que se acepta la hipótesis de investigación y se rechaza la nula. A 

nivel nacional se tiene una investigación realizada en Ate-Vitarte, por Carhuas 

(22), similar al estudio que planteamos, quien trabaja con las variables 

conocimientos y actitudes, donde su fin fue determinar la asociación de dichas 

variables (p = 0,002), En cambio, en el estudio presentado por Anto (23) solo 

identifica el conocimiento con el cumplimiento, en el cual se obtuvo que el 49,5 

% tienen un conocimiento medio, seguido por el 27,4 % con un conocimiento alto 

y el 23,2 % un conocimiento bajo. De acuerdo con ello solo el 45,3 % cumplen 

con las vacunas en los menores de cinco años. Por lo cual se tiene un gran 

problema en la zona de Lima Norte (Comas); donde evidenciamos la falta de 

conocimientos y al mismo tiempo la falta de cumplimiento para poder 

administrarse las vacunas. En dicha investigación no hay una relación 

significativa de ambas variables, por el cual se deduce que en este distrito, no 

están realizando un trabajo enfocado en la educación de la salud, brindando los 

principales aporte sobre los conocimientos y las actitudes sobre las 

inmunizaciones en el distrito de Carabayllo.  

 

Dentro de ello también, se identificó la relación en la dimensión conceptos 

con las actitudes, donde se obtuvo un valor p de 0,438 indicando que no existe 

relación significativa, en la dimensión esquema de vacunas con las actitudes el 
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valor p fue de 0,206 donde tampoco existe una relación significativa. En el 

estudio de Caizaluisa et al. (20) se enfocaron en los conocimientos, actitudes, 

creencias y prácticas de las vacunas en menores de cuatro años, donde indican 

que existe relación entre los conocimientos y actitudes, con un valor de p = 0,00 

y de acuerdo con ello en sus dimensiones de efectos vacunales y enfermedades 

que protegen también había una relación significativa. Indicando que priorizaron 

las actitudes favorables como protección. Por otro lado, en un estudio realizado 

en Argentina por Oyola (18) se obtuvo que el 60,12 % tuvieron un conocimiento 

medio y en el 89,29 % se evidencia una actitud desfavorable hacia las vacunas. 

 

En cambio Carhuas (22) en la dimensión esquema de vacunas con la 

relación de actitudes  significativa, ellos mostraron tres dimensiones en 

conocimientos que son conceptos, importancia y calendario. Similar a la 

encuesta que presentamos donde hablamos de conceptos y esquema en el cual 

se obtuvo p = 0,000 y donde si hubo relación de los conocimientos en la 

dimensión de conceptos con las actitudes de las vacunas y en la dimensión de 

calendario con las actitudes su valor fue de p = 0,037, con el cual también hubo 

relación significativa de dicha dimensión con la variable en mención. A diferencia 

del estudio que presentamos, en nuestras dimensiones encontramos relación, 

indicando que no sería necesario el conocimiento de los conceptos de las 

vacunas o darle seguimiento a la colocación de las vacunas en los infantes para 

que las madres presenten una actitud favorable, ya que obtuvimos unos 

resultados buenos en las actitudes. En el estudio planteado no tenemos relación 

significativa en la dimensión de esquema de vacunas con las actitudes ya que el 
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valor p es de 0,206 esto indica que, hay un porcentaje mayor en el conocimiento 

medio con las actitudes desfavorables sobre las inmunizaciones.  

  Por último, se tiene una investigación realizada en Ayacucho por 

Meneses et al. (21), en el cual el 53,6 % tienen un conocimiento bajo sobre las 

vacunas, el 30,4 % un conocimiento medio y el 16,1 % un conocimiento alto, de 

esta forma se obtiene que el 21,4 % tienen una actitud favorable y que el 78,6 % 

una actitud desfavorable. El valor de p fue 0,001 indicando que existe relación 

significativa en las variables mencionadas, por lo que se interpreta que mientras 

las personas no tengan un buen conocimiento, su actitud no será lo más 

favorable posible; que predomina el no tener un buen conocimiento y las 

actitudes desfavorables, poniendo en riesgo a muchos infantes al no poder tener 

sus vacunas al día y como se requiere según lo indicado por el MINSA y la OMS.  
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4.2 CONCLUSIONES  

1. No existe relación significativa entre los conocimientos y las actitudes de los 

padres frente a las inmunizaciones de los menores de un año, indicando que 

su actitud no dependerá de los conocimientos sobre las vacunas. 

2. Predominó el nivel medio sobre el conocimiento de las vacunas en las 

madres de los menores de un año y continua el nivel alto siendo un 32,2 %.  

3. Predominan las actitudes favorables sobre las vacunas siendo este un valor 

de 94,5 %, pero aun teniendo una población donde tiene actitudes 

desfavorables, rechazando las vacunas.  

4. No existe relación significativa en el conocimiento de las inmunizaciones de 

la dimensión conceptos generales sobre las actitudes de las madres en 

menores de un año, queriendo decir que no será necesario el nivel de 

conocimiento en los conceptos generalizados para poder tener una actitud 

favorable.  

5. No existe relación significativa en el conocimiento de la dimensión esquema 

de vacuna sobre las actitudes, indicando que de la misma forma el que no 

tengan el conocimiento sobre el esquema o la continuidad de las vacunas, 

no afecta en tener una actitud favorable o desfavorable.  
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4.3 RECOMENDACIONES  

1) Realizar un seguimiento exhaustivo mediante llamadas telefónicas para 

realizar citaciones a los padres de los niños menores de un año, ello permitirá 

acordar la próxima vacuna del menor y agrupar a los menores que recibirán 

las vacunas multidosis. 

2) Seguir reforzando el trabajo de los agentes comunitarios mediante los 

diferentes programas destinados al cuidado integral del menor como son las 

inmunizaciones, alimentación saludable y desarrollo adecuado, estos 

programas están vinculados entre los centros de salud y la municipalidad de 

cada distrito, estos programas ayudan a que los padres de familia puedan 

tener charlas educativas sobre el cuidado integral del menor en su primer 

año de vida, también realizar el seguimiento mediante las visitas domiciliarias 

y brindar facilidades para obtener citas en el centro de salud mediante los 

formatos de referencia comunal. 

3) Se recomienda al establecimiento, realizar campañas de salud continuas 

donde brinden la información necesaria y puntal sobre las vacunas. Sobre 

los puntos generales, como conceptos, definiciones, esquema, programa, 

norma técnica y beneficios de las vacunas. Realizando una gestión con las 

micro redes o DIRIS Lima Norte.  

4) Implementar capacitaciones, talleres y charlas educativas sobre la 

sensibilización de las inmunizaciones al personal de salud (licenciados en 

enfermería, serumistas, personal técnico de enfermería, internos de 

enfermería y estudiantes de enfermería). 
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5) Hacer visitas domiciliarias a las madres que tienen una actitud desfavorable 

sobre la inmunización, consultando cuáles son los motivos por el cual no 

aceptan la vacuna y a su vez evaluar el conocimiento sobre la inmunización, 

para reforzar la información, explicando cuáles serían los beneficios para el 

infante como para las progenitoras.  
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Anexo A. Matriz de consistencia 

Título de proyecto o tesis: “CONOCIMIENTO Y ACTITUDES EN 
INMUNIZACIONES EN PADRES DE NIÑOS MENORES DE UN AÑO DEL 
CENTRO DE SALUD RAÚL PORRAS BARRENECHEA, CARABAYLLO - 2024” 

Problema Objetivos Hipótesis  Variables Dimensiones Metodología 
Problema 
general: 
¿Hay relación 
entre el 
conocimiento y las 
actitudes en 
inmunizaciones en 
padres de niños 
menores de un 
año del Centro de 
Salud Raúl Porras 
Barrenechea, 
Carabayllo – 
2023? 
 
Problemas 
Específicos: 
- ¿Cuánto 
conocimiento 
teórico tienen los 
padres de familia 
de niños menores 
de un año que se 
atienden en el 
Centro de Salud 
Raúl Porras 
Barrenechea? 
- ¿Cuánto 
conocimiento 
práctico tienen los 
padres de familia 
de niños menores 
de un año que se 
atienden en el 
Centro de Salud 
Raúl Porras 
Barrenechea? 
- ¿Cuáles son las 
actitudes de los 
padres con 
respecto a la 
inmunización de 
sus niños menores 
de un año que se 
atienden en el 
Centro de Salud  

Objetivo General: 
Determinar la 
relación entre el 
conocimiento y las 
actitudes en 
inmunizaciones en 
padres de niños 
menores de un 
año del Centro de 
Salud Raúl Porras 
Barrenechea, 
Carabayllo – 2023 
 
Objetivos 
específicos: 
-Identificar el 
conocimiento en la 
dimensión teórica 
en los padres de 
niños menores de 
un año que se 
atienden en el 
Centro de Salud 
Raúl Porras 
Barrenechea. 
-Identificar el 
conocimiento en la 
dimensión práctica 
en los padres de 
niños menores de 
un año que se 
atienden en el 
Centro de Salud 
Raúl Porras 
Barrenechea. 
-Identificar las 
actitudes de los 
padres de los 
niños menores de 
un año que se 
atienden en el 
Centro de Salud 
Raúl Porras 
Barrenechea. 

Hipótesis 
General: 
Existe una 
relación 
considerable 
entre el 
conocimiento 
y las actitudes 
en padres de 
niños 
menores de 
un año del 
Centro de 
Salud Raúl 
Porras 
Barrenechea  

 
Variable 1: 
Conocimiento 
 
 
 
 
 
 
 
 
Variable 2: 
Actitudes 

- Conceptos 
generales  

- Esquema de 
vacunación  
 
 
 
 
 
 
 

- Generalidades 
de vacuna 

- Cumplimientos 
del esquema 
de vacuna  

 
 
 
 

 
Tipo: cualitativo  
 
Diseño: Descriptivo de 
corte transversal 
 
Población: 146 padres 
Muestra Censal 
 
Técnica: Encuesta 
 
Cuestionario: 
Conocimientos y 
actitudes sobre la 
vacunación en madres 
de niños menores de 1 
año. 

 



 

Anexo B: Operacionalización de variables 

Título: Conocimiento Y Actitudes En Inmunizaciones En Padres De Niños Menores De Un Año Del Centro De Salud Raúl Porras Barrenechea, 
Carabayllo - 2024 

 
Variable Tipo de 

variable 
Definición 
conceptual 

Definición 
Operacional 

Dimensiones Indicadores N° Ítems Valor final 

 
 
 
 
 
Conocimiento  

 
 
 
 
 
Cualitativo 

 
Se entiende como 
conocimiento el grupo 
de aprendizajes, 
razonamientos y 
experimentación que 
tienen los 
progenitores sobre 
las vacunas 
administradas a sus 
hijos 

 
Las respuestas 
obtenidas por los 
progenitores en 
relación con las 
vacunas 
administradas a niños 
menores de un año 
serán operacional 
izada y se determinará 
si presenta 
conocimiento o no, 
todo ello mediante la 
encuesta aplicada. 

 
Conceptos 
generales  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Esquema de 
vacunación  
 

  
- Concepto de 

inmunizaciones  

- Conceptos e vacuna 

- Importancia de las 

vacunas 

- Importancia del 

cumplimiento  

- Posibles efectos post 

vacúnales  

- Precauciones antes 

de la vacunación   

 

 
(1) 
 
(2) 
 
(3) 
 
(4, 5) 
 
(6) 
 
(7) 
 
 
(8, 9, 10, 11, 12, 
13, 14,15, 16, 
17, 18, 19, 20) 
(21, 22, 23, 24 y 
25) 

 
Alto: 30 – 42 
puntos  
Medio: 18 – 
32 puntos 
Bajo: 8 – 17 
puntos 
 



 

- Aplicación de la 

vacuna 

 
- Enfermedades que 

protegen  

 

 
 
 
 
 
Actitudes  
 
 
 
 
 
 

  
 
 
 
 
 
Cualitativo 

 
Es la predisposición 
del padre de familia 
hacia una reacción 
determinada con 
respecto a los 
beneficios e 
importancia de las 
inmunizaciones 

 
Las reacciones 
presentadas por los 
padres de familia 
serán medidas a 
través de la escala 
tipo Likert y 
determinar la actitud 
que presenta ante las 
inmunizaciones. 

 Generalidades 
de las vacunas 
 
 
 
 
 
 
 
Cumplimiento 
del esquema de 
vacunación  
  

- Esquema actual 

de vacunación 

- Creencias 

- Refuerzos   

- Esquema actual 

 
- Creencias 

 
- Refuerzos  

1,2,6,7 8, 9 
 
 
15, 16 
 
12, 13, 14 24 
 
17, 18, 21, 22 
 
3, 4, 5, 10, 11, 
23 
 
 
19, 20 

 
Actitud 
favorable > 
50 
 
Actitudes 
desfavorables  
< 50 
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Anexo C. Instrumento de recolección de datos  

 
CONOCIMIENTO SOBRE INMUNIZACIONES 

El presente instrumento pretende medir el nivel de conocimiento sobre inmunizaciones de las 
madres de familia, en base a las respuestas dadas por el usuario. 
 
INSTRUCCIONES: 
Lea las preguntas detenidamente 
Marque con un aspa (X), la respuesta correcta que Ud. crea por conveniente. 
 
EJECUCION: 
 

I. DATOS GENERALES 
Edad: 
12 – 17 ( ) 
18 - 29 ( ) 
30 – 59 ( ) 
60 a más ( ) 
 
Ocupación: 
Estudiante ( ) Ama 
de casa ( ) 
Comerciante ( ) 
Trabajo dependiente ( ) 
Otros  

 
Estado civil: soltera 
( ) conviviente ( ) 
casada ( ) divorciada 
( ) 

Procedencia: 
Tacna ( ) Puno 
( ) Arequipa ( ) 
Moquegua ( ) 
Otros  

 
Grado de Instrucción: 
Sin instrucción ( ) Primaria 
( ) 
Secundaria ( ) Superior 
técnico ( ) 
Superior universitario ( ) 
Número de hijos: 
1 ( ) 
2 ( ) 
3 ( ) 
4 ( ) 
5 ( ) 
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II. CONOCIMIENTO SOBRE INMUNIZACIONES 

 
1. ¿Qué es para usted la Inmunización? 
a) Es el proceso a través del cual se administra vitaminas importantes 
b) Es el proceso para iniciar o aumentar la resistencia frente a una enfermedad infecciosa. 
c) Ninguna es correcta 
d) Desconoce 
2. ¿Qué es para usted una vacuna? 
a) Es una vitamina para prevenir una enfermedad 
b) Es una solución de microbios atenuados o muertos que tienen la capacidad de producir 
defensas contra determinadas enfermedades infecciosas. 
c) Es un antiparasitario para prevenir una enfermedad 
d) Desconoce 
3. ¿Por qué son importantes las vacunas? 
a) Para el adecuado crecimiento y desarrollo del niño. 
b) Para prevenir enfermedades infecciosas. 
c) Permite que se desarrollen adecuadamente 
d) Desconoce 
4. ¿Considera usted que es necesario completar todas las dosis de las vacunas para 
prevenir a su niño de enfermedades? 
a) No 
b) Sí 
c) Tal vez 
d) Desconoce 
5. ¿Cuándo considera que su hijo está protegido de alguna enfermedad? 

a) Cuando se le aplica la primera dosis que debe recibir 
b) Cuando se le aplica todas las dosis que debe recibir 
c) Cuando está en proceso de recibir alguna de las dosis 
d) Desconoce. 
6. Las posibles reacciones de las vacunas inyectables, en el niño pueden ser: 
a) Llanto y/o disminución del apetito 
b) Fiebre, dolor y/o enrojecimiento en zona de la aplicación 
c) Alergia durante los primeros días 
d) Desconoce 
7. ¿Cuándo no debe vacunar a su hijo? 
a) Cuando está llorando 
b) Cuando tiene fiebre o diarreas 
c) Cuando tiene sarpullido o está inquieto 
d) Desconoce 
8. ¿Cuáles son las vacunas que debe recibir un recién nacido? 
a) Pentavalente y APO 
b) BCG y Hepatitis B 
c) Antipolio e Influenza 
d) Desconoce 
9. La vacuna pentavalente se debe aplicar al niño a los: 
a) 2, 4 y 6 meses de edad. 
b) 3, 5 y 7 meses de edad. 
c) 2, 4 y 8 meses de edad. 
d) Desconoce 
10. La vacuna inyectable contra la poliomielitis se debe aplicar al niño: 
a) 2 y 4 meses de edad. 
b) 6 meses de edad. 
c) 2, 4 y 6 meses de edad. 
d) Desconoce 
11. La vacuna oral contra la poliomielitis se debe aplicar al niño: 
a) 2 y 4 meses de edad. 
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b) 6 meses de edad. 
c) 2, 4 y 6 meses de edad. 
d) Desconoce 
12. La vacuna rotavirus se debe aplicar al niño: 
a) 2 y 6 meses de edad. 
b) 3 y 5 meses de edad. 
c) 2 y 4 meses de edad. 
d) Desconoce 
13. La vacuna contra el Neumococo se debe aplicar al niño: 
a) 2, 4 y 12 meses de edad. 
b) 3, 5 y 12 meses de edad. 
c) 2, 4 y 8 meses de edad. 
d) Desconoce 
14. La vacuna contra la influenza estacional se debe aplicar al niño: 
a) 7 y 12 meses de edad. 
b) 6 y 8 meses de edad. 
c) 6 y 7 meses de edad. 
d) Desconoce 
15. La vacuna SPR se debe aplicar al niño: 
a) 12 y 18 meses de edad. 
b) 12 meses de edad. 
c) 12 y 15 meses de edad. 
d) Desconoce 
16. La vacuna antiamarílica se debe aplicar al niño: 
a) 12 meses de edad. 

b) 15 meses de edad. 
c) 18 meses de edad. 
d) Desconoce 
17. El primer refuerzo de DPT se debe aplicar al niño: 
a) 24 meses de edad. 
b) 15 meses de edad. 
c) 18 meses de edad. 
d) Desconoce 
18. La vacuna BCG previene: 
a) Neumonía y meningitis 
b) La tuberculosis pulmonar 
c) La tuberculosis miliar y meningitis tuberculosa 
d) Desconoce 
19. La vacuna pentavalente previene: 
a) La sarampión, rubeola, neumonía, hepatitis y tétanos. 
b) La difteria, tos ferina, tétanos, hepatitis B, Influenza tipo b. 
c) Sarampión, Rubeola y Paperas. 
d) Desconoce. 
20. La vacuna rotavirus previene: 
a) Fiebre amarilla 
b) Neumonías 
c) Diarreas graves 
d) Desconoce. 
21. La vacuna SPR previene: 
a) Sarampión, Rubeola y Paperas. 
b) Sarampión, Poliomielitis y Rubeola 
c) Difteria, tos ferina y tétanos 
d) Desconoce. 
22. La vacuna neumococo previene: 
a) Fiebre amarilla 
b) Neumonías 
c) Diarrea 
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d) Desconoce 
23. La vacuna de la influenza previene: 
a) Virus de influenza (gripes) 
b) Sarampión, rubeola, papera. 
c) Difteria, tétanos y tos ferina 
d) Desconoce 
24. La vacuna antiamarílica (AMA) previene: 
a) Fiebre amarilla 
b) Neumonías 
c) Diarrea 
d) Desconoce 
25. La vacuna DPT previene: 
a) Neumonía y meningitis 
b) Sarampión, rubeola, papera. 
c) Difteria, tétanos y tos ferina 
d) Desconoce 

 
Muchas gracias 
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ACTITUDES FRENTE A LA INMUNIZACIONES 
 
INTRODUCCIÓN 
El presente instrumento busca medir la actitud hacia las inmunizaciones de las madres de 
familia, en base a las respuestas dadas por el usuario. 

INSTRUCTIVO 
Lea detenidamente los enunciados 
luego marque con un aspa (X), la respuesta correcta según su criterio, teniendo en 
cuenta lo siguiente: 
TA: Totalmente de acuerdo 
A: De acuerdo 
I: Indiferente D: 
Desacuerdo 
TD: Totalmente en desacuerdo 
EJECUCIÓN: 
 

 ITEMS T. A A I D T. D 
1 Considero que las vacunas son necesarias      

2 Considero que las vacunas son innecesarias por las molestias      

3 Pienso que las medicinas caseras pueden substituir a las vacunas      

4 Las vacunas no pueden ser sustituidas por medicinas caseras.      

5 Considero que recibir varias vacunas simultáneamente no debilita el 
sistema inmune 

     

6 Si las personas me aconsejan no vacunar a mi hijo entonces no 
vacuno a su niño. 

     

7 Vacunaría a mi hijo así las personas me aconsejen que no lo haga      

8 Pienso que el niño que deja de recibir sus vacunas está libre de 
las enfermedades 

     

9 El niño vacunado es un niño protegido de las enfermedades      

10 Considero que las vacunas son peligrosas y dañinas para la salud 
de los niños 

     

11 Considero que las vacunas son seguras y no son dañinas para la 
salud de los niños 

     

12 Si el niño presenta molestias después de las vacunas ya no le 
vuelvo a llevar a sus siguientes vacunas 

     

13 Si el niño presenta molestias después de la vacunación, 
considero necesario los cuidados en el hogar y continúo con sus 
siguientes vacunas. 

     

14 Considero que todas las vacunas producen molestias muy fuertes 
en el niño 

     

15 Si el niño tiene resfriado común no le llevo a su vacunación      

16 Si el niño tiene resfriado común se puede vacunar y le llevo a sus 
vacunas 

     

17 Con el esquema de vacunación actual, considero innecesario la 
colocación de varias vacunas simultáneamente. 

     

18 Las vacunas son seguras y se pueden recibir simultáneamente 
varias a la vez 

     

19 Es necesario colocar las vacunas de refuerzo      

20 Es innecesario colocar las vacunas de refuerzo      

21 Es incómodo que el niño reciba varias vacunas al mismo tiempo 
porque podría enfermarse 
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22 Es seguro que el niño muy pequeño reciba varias vacunas 
simultáneamente 

     

23 Recibir muchas vacunas debilita el sistema inmune      

24 Considero que la mayoría de vacunas son seguras y ocasionan 
molestias leves 

     

Muchas gracias
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Anexo D. Consentimiento informado 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACIÓN MÉDICA 

 

A usted se le está invitando a participar en este estudio de investigación en salud. 

Antes de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los 

siguientes apartados. 

Título del proyecto: CONOCIMIENTO Y ACTITUDES EN INMUNIZACIONES 

EN PADRES DE NIÑOS MENORES DE UN AÑO DEL CENTRO DE SALUD 

RAÚL PORRAS BARRENECHEA, CARABAYLLO - 2024 

Nombres y apellidos de los investigadores principales: 

PONTE SEGOVIA, ANGIELITA SOLANGE 

SÁNCHEZ TIRADO, EVELYN ANDREA 

Propósito del estudio:  

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la 

investigación por los medios más adecuados (de manera individual o grupal) que 

le puede ser de mucha utilidad en su actividad profesional. 

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedirá responder el 

cuestionario.  

Costo por participar: Usted no hará gasto alguno durante el estudio. 

Confidencialidad: La información que usted proporcione estará protegido, solo 

los investigadores pueden conocer. Fuera de esta información confidencial, 

usted no será identificado cuando los resultados sean publicados. 

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sanción 

o pérdida de los beneficios a los que tiene derecho. 

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el 

desarrollo de este estudio o acerca de la investigación, puede dirigirse a, 
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coordinadora de equipo, Evelyn Andrea Sánchez Tirado, cuyo teléfono es 

936343001 y correo electrónico: stevelyn2001@gmail.com. 

Contacto con el Comité de Ética: Si usted tuviese preguntas sobre sus 

derechos como voluntario, o si piensa que sus derechos han sido vulnerados, 

puede dirigirse al Dr. Segundo German Millones Gómez, presidente del Comité 

de Ética de la Universidad de Ciencias y Humanidades, ubicada en la av. 

Universitaria N°5175, Los Olivos, teléfono 7151533 anexo 1254, correo 

electrónico: comite_etica@uch.edu.pe. 

Participación voluntaria:  

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

 

 

 

 

 

                                                                             ----------------------------- 

 Firma del participante 
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Anexo E. Acta de Comité de Ética 
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Anexo F. Evidencias del Trabajo de Campo 
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Anexo G. Informe de Originalidad (turnitin)  
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Anexo H. Informe de Corrección de Estilo 
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Anexo I. Informe de Diagnostico Ortográfico 
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Anexo J. Informe de Conformidad para Sustentación   
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ANEXO K. Carta de Visita 
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 ANEXO L. Confiabilidad de los Instrumentos  
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ANEXO M. Tablas de dimensiones  

 

Tabla 1: Conocimientos de inmunizaciones dimensión de conceptos generales  

INDICADORES NO SI TOTAL 
fn % fn % fn % 

Conceptos de inmunizaciones 41 28,1% 105 71.9% 

146 100% 
Conceptos de vacunas 43 29.5% 103 70.5% 
Importancia de las vacunas 15 10.3% 131 89.7% 
Importancia del 
cumplimiento  

32 21.9% 114 78.9% 

 

Interpretación: el 28.1% no conocen los conceptos de inmunizaciones y el 71.9% si conocen, el 

29.5% no conocen sobre las definiciones de vacunas y el 70.5% si conocen, el 10.3% no conocen 

las importancias de las vacunas y el 89.7% si conocen, el 21.9% si conocen sobre la importancia 

del cumplimiento de inmunizaciones y el 78.9% si conocen.  

Tabla 2: conocimientos de inmunizaciones dimensión de esquema de vacunación  

INDICADORES NO SI TOTAL 
fn % fn % fn % 

Posibles efectos pos 
vacunales 

78 53.4% 68 46.6% 

146 100% 
Precauciones antes las 
vacunaciones 

78 53.4% 68 46.6% 

Aplicación de las vacunas 86 56.2% 64 43.8% 
Enfermedades que protegen  79 54.1% 67 45.9% 

 

Importancia: el 53.4% no conocen sobre los posibles efectos pos vacúnales y el 46.6% si conocen, 

el 53.4% no conocen sobre las precauciones ante las vacunaciones y el 46.6% si conoce, el 56.2% 

no conocen sobre las aplicaciones de las vacunas y el 43.8% si conocen, el 54.1% no conocen 

sobre las enfermedades que protegen y el 45.9% si conocen.  

Tabla 3: Actitudes de las inmunizaciones dimensión de generalidades de las vacunas  

INDICADORES Totalmente 
desacuerdo 

desacuerdo Indiferente De acuerdo Totalmente 
de acuerdo  

fn % fn % fn % fn % fn % 

Esquema actual 
de vacunación 

3 2.1% 3 2.1% 3 2.1% 19 13% 118 80.8% 

Creencias 39 26.7% 21 14.4% 2 1.4% 9 6.2% 78 54% 
Refuerzos  74 50.7% 39 26.7% 12 8.2% 3 2.1% 18 12.3% 
Esquema actual 40 27.4% 26 17.8% 24 16.4% 17 11.6% 39 26.7% 
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Interpretación: el 3% están totalmente desacuerdo sobre el esquema actual de vacunación, el 

2,1% están en desacuerdo, el 2.1% son indiferentes, el 13% están de acuerdo y el 80.8% está 

completamente de acuerdo, el 26.7% está totalmente en desacuerdo con las creencias sobre las 

actitudes en vacunas, el 14.4% está en desacuerdo, el 1.4% son indiferentes, el 6.2% están de 

acuerdo y el 54% están totalmente de acuerdo, el 50.7% está totalmente en desacuerdo con los 

refuerzos, 26.7% están en desacuerdo, el 8.2% son indiferentes, el 2.1% están de acuerdo y el 

12.3% está totalmente de acuerdo, el 27.4% está totalmente en desacuerdo en el esquema 

actual, el 17.8% está de acuerdo, en 16.4% es indiferente, el 11.6% está de acuerdo y eñ 26.7% 

está totalmente de acuerdo.  

Tabla 4: Actitudes de las inmunizaciones dimensión de cumplimiento del esquema de 

vacunación  

INDICADORES Totalmente 
desacuerdo 

Desacuerdo Indiferente De acuerdo Totalmente 
de acuerdo  

fn % fn % fn % fn % fn % 

Creencias en el 
esquema de 
vacunación  

6 4.1% 9 6.2% 5 3.4% 37 25.3% 89 61% 

Refuerzos en el 
esquema de 
vacunación  

3 2.1% 3 2.1% 6 4.1% 20 13.7% 114 78.1% 

 

Interpretación: el 4.1% está totalmente en desacuerdo en las creencias en el esquema de 

vacunación, el 6.2% están en desacuerdo, el 3.4% son indiferentes, el 25.3% están de acuerdo y 

el 61% están totalmente de acuerdo, en la dimensión de creencias en el esquema de vacunación 

de la variable actitudes, mientras el 2.1% está totalmente en desacuerdo, el 2.1% está en 

desacuerdo, el 4.1% es indiferente, el 13.7% está de acuerdo y el 78.1% está totalmente de 

acuerdo en la dimensión de refuerzos en el esquema de vacunación de la variable actitudes.  
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