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RESUMEN

Las coberturas vacunales en el adulto no son las mejores, debido a que existe un porcentaje
considerable de rechazo hacia la vacunacion correspondiente al calendario nacional, existiendo
diversos factores, el mas comun es la falta de conocimiento. Objetivo: Determinar la relacion
entre el conocimiento y las actitudes frente a la vacunacion en pacientes adultos que asisten al
consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia, 2025. Metodologia: El estudio fue de
disefio cuantitativo, tipo descriptivo, prospectivo y transversal y de nivel correlacional, la muestra
fue de 151 pacientes adultos, para recolectar datos se consider6 la encuesta como técnica y como
instrumento el cuestionario. Resultados: Datos generales se encontrd que el 54.3%(82) eran
varones, el 52.3%(79) tenian de 48 a 59 afios, 47%(71) tenian estudios secundarios y 58.3%(88)
provenian de la costa, con respecto a los conocimientos el 54.3%(82) conoce, el 34.4%(52) conoce
poco y finalmente el 11.1%(17) no conoce, ademas, en las actitudes frente a la vacunacion el
54.9%(83) fue positiva, el 26.5%(40) fue indiferente y el 18.6%(28) fue negativa, adultos que
conocen sobre vacunas tienen actitudes positivas en el 63.4%(52), en los que conocen poco el
46.2%(24) tuvo actitudes positivas, ademas de los que no conocen el 41.1%(7) fueron actitudes
positivas. Conclusiones: Existe relacion entre los conocimientos y las actitudes frente a la
vacunacidn en los pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina en el centro de salud
La Tinguifa 2025.

Palabras clave: Conocimientos, actitudes, vacunacion, pacientes adultos.
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ABSTRACT

Adult vaccine coverage is not the best, because there is a considerable percentage of rejection for
vaccination corresponding to the national calendar, with various factors, the most common being
lack of knowledge. Objective: To determine the relationship between knowledge and attitudes
towards vaccination in adult patients attending the medical office of the La Tinguifia Health
Center, 2025. Methodology: The study was of quantitative design, descriptive type, prospective
and cross-sectional and correlational level, the sample was 151 adult patients, to collect data the
survey was considered as a technique and as an instrument the questionnaire. Results: General
data found that 54.3%(82) were male, 52.3%(79) had 48 to 59 years of age, 47% (71) had
secondary education and 58.3%(88) came from the coast, with respect to knowledge 54.3%(82)
know, 34.4%(52) know little and finally 11.1%(17) does not know, moreover, in attitudes towards
vaccination 54.9%(83) was positive, 26.5%(40) was indifferent and 18.6%(28) was negative,
adults who know about vaccines have positive attitudes in 63.4%(52), in which little knowledge
46.2%(24) had positive attitudes, In addition to those who do not know the 41.1%(7) were positive
attitudes. Conclusions: There is a relationship between knowledge and attitudes towards

vaccination in adult patients attending the medical office at the health center La Tinguifia 2025

Keywords: Knowledge, attitudes, vaccination, adult patients.
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I. INTRODUCCION

A nivel internacional, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)! informé que las coberturas
contra la vacuna Neumococo llegaron al 86% en Europa y sélo el 26% en Latinoamérica, la
Hepatitis B alcanz6 coberturas de hasta el 79% en el Pacifico Occidental pero sélo el 17% en el
Africa, finalmente la cobertura vacunal contra fiebre amarilla solo alcanz6 el 50% en paises
endémicos, dentro de las acciones de la OMS estan mejorando la confianza hacia la vacuna y la
mayor difusion sobre los beneficios. Ademas, la OMS? indico que la vacuna contra la Gripe
Influenza en Latinoamérica se aplica en el 75% de paises, siendo 39 de los 51 existentes, ademas
no existe una actitud positiva frente a la vacunacién ya que la tasa vacunal alcanzé solo un 71%,
por otro lado, en 37 paises se indica para trabajadores de salud y en 36 paises para pacientes o
personas con enfermedades crénicas y finalmente en 35 paises es de obligatoriedad en adultos

mayores.

En Estados Unidos, la Asociacion Americana de Personas Retiradas (AARP)? realiz una
recomendacién con respecto a la vacuna contra el tétano en adultos y adultos mayores,
considerando gue es importante debido a la cantidad de casos presentados, el 56% de adultos
tienen conocimientos sobre esta vacuna, por ello las coberturas son medias, no es recomendable
en adultos mayores de 65 afios, finalmente indico que existe un rechazo a la 2da y 3era dosis

debido a los efectos secundarios como el dolor o inflamacién en el hombro.

En el estudio de Robles M., et al.* se analizd las sensaciones de desconfianza de la poblacion
adulta con respecto a la vacunacion, un 51% menciond que no se vacunaba por miedo a los efectos
secundarios, ademas un 40% expresd que tuvieron experiencias negativas en eventos vacunales
anteriores por lo que no aceptan vacunarse en la actualidad, finalmente aceptan las vacunas de

Influenza en un 61% pero rechazan las vacunas antitetanicas y hepatitis B.

Segun el Ministerio de Salud de Argentina®, se indico que existio un indice de confianza y acceso
a las vacunas en el territorio argentino alcanz6 un 86.9%, pero las coberturas vacunales contra la
Influenza alcanzaron un 88%, no existieron conocimientos sobre las vacunas antitetanica y
hepatitis en un 44%, finalmente la vacuna antineumocdcica alcanzo una cobertura del 77%, pero
no existié conocimientos sobre la poblacion para este tipo de vacunas con un 66% de

desconocimiento.



Kenjekeeva A.%, en Costa Rica realizd un estudio para conocer los aspectos emocionales que
influyen en la actitud frente a la vacunacion en los adultos, en el estudio se consideraron a un 76%
del sexo femenino, 23% de sexo masculino y el 1% del género no binario, por otro lado el 82.5%
tuvieron actitudes positivas con respecto a la vacunacion en general en los adultos, ademas el
81.5% tuvieron actitud positiva con respecto a las vacunas contra el Coronavirus, en el 37.5% de

casos existio una negacion hacia la vacunacion del Coronavirus.

La Asociacion Espafiola de Vacunologia’, publico un articulo sobre la aceptacion de la vacuna de
refuerzo contra el COVID-19 encontrando que el 67% tuvo una aceptacion hacia la vacuna, el
72% fueron varones, el 78% tenian mas de 55 afios, finalmente ante la falta de disponibilidad y
poca informacidn sobre las vacunas el 49% dijo que, si se inocularia, pero el 20% dijo que no lo
haria y el 31% lo pensaria, debido a que piensan que la vacuna no es segura y que puede producir

la enfermedad.

A nivel nacional, Meléndez C.8, informd que en el Per(i se aprobé la aplicacion de la vacuna
contra el neumococo en personas de 50 afios a mas, debido al alto riesgo de presencia de
enfermedad producida por el neumococo, el reto esta en brindar informacion a la poblacion sobre
la vacuna nueva en este grupo etareo y ademas debido a las bajas coberturas ya que se hizo énfasis
en mayores de edad y alcanzado solo el 50% de poblacién vacunada, en los adultos con

comorbilidad solo se vacuno al 34%.

El Repositorio Unico Nacional de Informacion en Salud® considerando el aplicativo His Minsa
presento porcentajes de vacunacion en el 2023, donde evidencio que el 95.5% de la poblacion de
la Regidn Ica contaba con vacunas, por otro lado, el 94.65% contaba con vacunas de Influenza,
no se evidencian coberturas relacionadas a vacunas como difteria y tétanos y hepatitis B, al no ser

consideradas como indicadores de gestion.

Segun la oficina de estadistica e informatica del centro de salud de la Tinguifia’®, informa que las
coberturas vacunales de adultos entre los 18 a 59 afios en el distrito de La Tinguifia en el 2023
alcanzaron el 43.6% de cobertura en vacuna contra la Hepatitis B, ademas el 41.68% tuvieron
dosis completas con la vacuna diftotetanica; por otro lado, el 87.91% de adultos tuvieron sus dosis

de vacuna Influenza y el 91.54% tuvo vacuna contra Neumococo.

Durante el internado rural en el Centro de Salud La Tinguifia se pudo apreciar que existia una
negaciéon en una cantidad considerable de adultos hacia la vacunacion, expresando diversas
posturas, pero ademds evidenciando que no existe un conocimiento adecuado sobre las vacunas

que les corresponde segln el calendario nacional de vacunacion, siendo una de las causas de la
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actitud negativa hacia la inoculacion de vacunas, por ello se plante6 una interrogante de

investigacion:

Problema general: ;Cual es la relacion entre el conocimiento y las actitudes frente a la vacunacion
en pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia,
2025?

Para el analisis y comparacion de la conducta de las variables se plantearon antecedentes de
estudios realizados en poblaciones similares y con caracteristicas que ayuden a evidenciar si los
resultados se relacion con otros estudios, por ello se plantearon antecedentes internacionales,
nacionales y locales para evidenciar la similitud del comportamiento de las variables en realidades
distintas.

Antecedentes internacionales

El Haj, et al.™*, cuyo estudio tuvo de objetivo analizar el conocimiento, actitudes y practicas sobre
la vacunacion en los adultos paraguayos en el Hospital Nacional de Itagua 2024. La metodologia
fue observacional, descriptivo, trasnversal; donde se encuestaron a 97 adultos. Los resultados
fueron que el 56.7% tiene conocimiento alto y el 43.3% bajo, la actitud es alta en el 28.9%, media
en el 52.6% y baja en el 18.6%, también se evidencia relacion entre el conocimiento y la
predisposicidn a vacunarse y relacion del beneficio vacunal con la actitud. Se concluye que existe

relacién entre el conocimiento y las actitudes de la vacunacion en adultos paraguayos.

Pérez A, et al.”?, tuvieron el objetivo de evaluar los conocimientos, actitudes y comportamientos
de la poblacion espafiola ante las vacunas 2023. La metodologia fue observacional, descriptivo y
transversal; la poblacion fue de 430 personas mayores a 18 afios, se utilizé la técnica de la
encuesta. Los resultados fueron que en el 20% tiene conocimientos sobre los beneficios de la
vacuna y decide vacunarse, existe relacion entre el conocimiento y la dimensién cognitiva en la
practica, el conocimiento predominante es incorrecto y se refleja en el rechazo a la vacuna. La

conclusion fue existe relacién entre la variable conocimiento y actitud.

Ledo M, et al.®®, en su estudio que tuvo como objetivo de valorar los conocimientos y actitudes
frente a la vacunacion del adulto con condiciones de riesgo por parte de los facultativos
especialistas de un hospital de tercer nivel, en Espafia 2022. La metodologia fue descriptivo,
cuantitativo y trasversal, la poblacion fue de 117 participantes, aplicAndose dos encuestas validas
y confiables. Los resultados fueron que la falta de informacion se relaciona a la actitud para
vacunarse. La conclusion es que existe relacion entre el conocimiento y las actitudes de los adultos

frente a la vacunacion.



Ruiz J, et al.**, tuvieron como objetivo conocer las creencias y actitudes de la poblacion sobre las
vacunas disponibles en adultos mayores a 50 afios en Espafia 2022. La metodologia fue
descriptiva, aplicAndose encuestas cualitativas a 200 adultos. Los resultados fueron que el 65%
tiene alta confianza en las vacunas, se encuentra que no existe relacion entre el conocimiento de
prevencion a las enfermedades y la practica de la vacuna. La conclusion fue que existe relacion

entre las creencias y las actitudes.

Rojas B, et al.”, el cual su objetivo fue investigar la aceptacion a la vacunacion contra la COVID-
19 y los factores determinantes en usuarios desde 18 afios en el Ambulatorio Urbano tipo | El
Ujano en Barquisimeto, Venezuela 2022. La metodologia fue descriptivo y transversal, con una
muestra de 276 participantes, a quienes se les aplico la encuesta. Los resultados fueron que: el
87.3% se vacunaron, el 60.2% tenia alto grado de conocimiento del COVID-19 y de cémo
prevenirla, el principal motivo para actitudes negativas fue que la vacuna causa la enfermedad en

el 31.4%. Concluyendo que no existe relacion entre el conocimiento y la aceptacion a la vacuna.

Antecedentes nacionales

Lopez J.*°, quien en su investigacion su objetivo fue determinar la asociacion entre el nivel de
conocimiento y la actitud frente a la vacuna contra el COVID 19 en adultos atendidos en el Centro
de salud Pachacamac 2023. La metodologia fue cuantitativa, observacional, analitica y
trasnversal; con una poblacion de 215 adultos. Los resultados fueron que es bueno en el 63.72%,
regular en el 11.16% y deficiente en el 25.12%; la actitud fue adecuada en el 66.51% e inadecuada
en el 33.49%. La conclusion fue que existe asociacién significativa entre el conocimiento y actitud
frente a las vacunas del COVID 19.

Chéavez P., et al.'’, tuvieron como objetivo determinar la relacion entre el nivel de conocimientos
y las actitudes frente a la vacuna contra el COVID 19 en los pobladores de la provincia de Trujillo
2022. La metodologia fue aplicada, no experimental, cuantitativo; participaron 500 personas. Los
resultados fueron que el nivel de conocimiento fue regular en el 12% y bueno en el 88%, las
actitudes fueron inadecuadas en el 9% y adecuadas en el 91%. El conocimiento de la importancia
de la vacuna se relaciona a una mayor probabilidad de vacunacion. La conclusion fue que el nivel

de conocimiento se relaciona significativamente a las actitudes frente a la vacuna del COVID 19.

Juscamaita G, et al.® teniendo como objetivo determinar el grado de conocimiento y la seguridad
de la vacuna de la Influenza en pobladores de zonas marginales de San Juan de Lurigancho, Lima
2022. La metodologia fue de tipo descriptivo, cuantitativo y correlacional, teniendo como muestra
de 160. Los resultados fueron el 33% recibi6é 3 dosis a mas de la vacuna Influenza, el 72% tiene

conocimientos sobre la vacuna, el 55% sabe cudles son los efectos secundarios de la vacuna, no
4



se relaciona el conocimiento de la importancia con la préctica, no se relaciona el conocimiento de
la vacuna con la dimension conducta. Concluyendo que existen conocimientos buenos, coberturas

adecuadas y presencia de efectos secundarios.

De la Cruz A, et al*®, tuvieron como objetivo determinar la relacion entre el nivel de conocimiento
y la actitud frente a la vacunacion contra la COVID-19 en pobladores de Tucume, Lambayeque
2022. El estudio fue de tipo cuantitativo, no experimental y correlacional, la poblacién fue de 355
pobladores. Los resultados obtenidos fueron que el 23.4% presentaron niveles bajos de
conocimiento y el 74.4% tuvieron actitudes negativas, no se relaciona el conocimiento alto de los
beneficios de la vacuna con la actitud. Concluyendo que el nivel de conocimiento esta relacionado

con la actitud.

Pingus L.%°, llevo a cabo su investigacion con el objetivo de determinar la relacion entre los
conocimientos sobre la vacuna COVID-19 y las actitudes hacia la vacunacién en personas que
residen en una zona urbana de Los Olivos, Lima Per( afio 2022. La metodologia fue hipotético,
deductivo, enfoque cuantitativo y correlacional-transversal, la muestra fue de 108. Los resultados
fueron que el 32.4% tenian la tercera dosis, el 86% tuvo conocimiento alto sobre la vacuna y las
actitudes fueron aceptables hacia la vacunacién en el 64.8%. Concluyendo que existe relacion

significativa entre ambas variables de estudio.

Antecedentes locales

Saire A%, Realizd un estudio con el objetivo de determinar los factores personales que
condicionan el incumplimiento de la vacunacién contra COVID-19 en adultos jovenes del Centro
de Salud Fonavi 1V, Ica-Per( en el 2022. EIl estudio fue de tipo prospectivo, observacional y
transversal, para el estudio se contd con 168 participantes. Los resultados encontrados fueron que
el 59% de adultos no se vacunaron contra la COVID- 19, los que tenian trabajos independientes
no se vacunaron en un 78.6%, el 70% de participantes que tuvieron familiares fallecidos a causa
del COVID-19 no se vacunaron, el 66.1% no cree que sean eficaces, el 58.2% tiene miedo a los
efectos secundarios. Se concluyé que existen factores personales modificables y no modificables

que influyen en la decision de vacunarse.

Sotomayor Z, et al®’. Tuvieron como objetivo determinar el nivel de conocimiento y

cumplimiento del cronograma de vacunacién en los profesionales de la salud del Hospital

Regional de Ica Perd, diciembre 2020. La investigacién fue cuantitativo, descriptivo y transversal,

la muestra se conformd de 53 profesionales, la técnica fue la encuesta y el instrumento el

cuestionario para la primera variable y para la segunda una ficha epidemiolégica. Los resultados

fueron que el 52.8% conocia lo suficiente y el 47.2% fue insuficiente, la cobertura en el 71.7%
5



tenian Influenza y el 88.7% Neumococo, el 73.6% tenian la vacuna completa de Hepatitis B y
Antitetanica y el 84.9% sobre la vacuna SR. Concluyendo que el nivel de conocimiento es
suficiente y el cumplimiento del calendario es inadecuado.

Para seguir aportando informacion sobre el estudio se analiza lo indicado por Figueiras® quien
indica que el conocimiento es un proceso en el cual el individuo refleja la informacién que se
tiene previo a una nueva adquisicion y que se une a las experiencias que se han tenido en la vida
evidenciada en el pensamiento y asimilado se pone en evidencia en la reproduccion verbal o no
verbal, ademas se clasifican en cientifico, el cual es obtenido con normas o pasos rigidos que
mencionan la observacion, experimentacion o analisis con conclusiones, el teoldgico, el cual se
relaciona a la religion y la fe, el empirico el cual es obtenido por las experiencias propias en
cualquier momento de la vida, el matematico, que utiliza numerologia, el intuitivo que se genera
con las reacciones propias ante el objeto o situacion experimentada, también existe un practico,

el cual surge de las acciones realizadas.

Por otro lado, Gonzalez P., et al*

mencionan que las actitudes son disposiciones que las personas
poseen en un estado mental y que se estructuran a través de las experiencias anteriores vinculadas
al suceso ocurrido en el presente y que afectan el manejo y reaccién natural frente a la situacién
u objeto. Ademas, indican que poseen caracteristicas particulares como que no son perceptibles,
pero si se pueden medir, son un conjunto de circunstancias relacionadas con la cognicion, las

emociones y las experiencias positivas

Justificacion teorica

La vacunacidn es una estrategia muy importante para la salud publica, que embarga en gran parte
hacia la prevencion de enfermedades y la mejora de la calidad de vida de la poblacién. Esta
comprobado estadisticamente que la vacunacion hacia la poblacion adulta de 18 a 59 afios tiene
menor cobertura a diferencia de a otros grupos etarios, esto siendo mismo por diversos factores
como la falta de conocimiento e importancia hacia las vacunas y su cronograma correspondiente.
Esta investigacion esta enfocada en fortalecer estos factores y fomentar la educacién sanitaria,
teniendo una estadistica segura y conocer el nivel de conocimiento de la poblacién sobre las
vacunas.

Las teorias que respaldan esta investigacién son las de Nola Pender y la de Dorothy Johnson:
Sendler 1.° en el 2022, detalla que el Modelo de Promocidn de la Salud (MPS) fue creado por la
Nola Pender con el objetivo de explicar las interacciones entre un individuo y su ambiente durante
el proceso de transformacion de conducta, cuya meta es asistir a las personas en la implementacion
de modificaciones de comportamiento que optimicen su salud, ademéas de minimizar y prevenir

el peligro de padecer enfermedades. Mientras que el modelo de promocion de la salud propuesto
6



por Pender busca incrementar el grado de bienestar del paciente. Explica el caracter
multidimensional de los individuos mientras interactian en su entorno en busca de salud. El
modelo se centra en las tres areas siguientes: rasgos y vivencias personales, cogniciones e
impactos particulares del comportamiento, y consecuencias del comportamiento.

Gonzalo A%, refiere que Dorothy Johnson indica en su teoria que las conductas y actitudes de las
personas dependen de su arraigo, la cultura y entorno, del cual adquieren sus creencias con
relacién a la vacunacion, teniendo la informacion como pilar para la aceptacion o negacion hacia

las inmunizaciones.

Justificacion practica

El estudio nos permitira evidenciar el nivel de informacion que manejan los adultos sobres las
vacunas, por lo que aun falta incidir en estrategias educativas que ayuden a que el porcentaje de
vacunados en adultos aumente de manera significativa, de esta forma se optimizan las coberturas
vacunales en este grupo etario, una pequefia parte de la poblacion tiene algunas creencias, donde
refieren que si te vacunas te enfermas, es por esto que se debe hacer hincapié en este tema; ya que
en muchos casos la vacuna no evita la enfermedad, pero si hace de que no enfermemos de manera
grave. Por ello es importante que el servicio de promocion de la salud, tenga estrecha

comunicacién con la poblacion, asi puedan generar mas confianza a los servicios de salud.

Justificacién metodoldgica

El estudio presentado muestra la oportunidad de determinar y estimar el nivel de conocimiento y
actitudes frente a la vacunacién de los adultos, con la utilizacién de un cuestionario dirigido a las
personas de 18 a 59 afios que son atendidos en el consultorio de medicina del centro de salud de
La Tinguifia. Para la realizacién de la investigacion se aplicaron dos instrumentos validos y
confiables, los cuales pueden ser utilizados posteriormente por autores que deseen investigar
alguna de las dos variables del estudio. También se pueden aplicar en estudios

cuasiexperimentales que deseen mejorar ambos temas en salud.

Importancia

La importancia de la vacunacion radica en el poder de inmunizacion y prevenciéon de
enfermedades que ocasionaron muertes en la poblacion, por ello su creacién, ademas de poder
conocer qué nivel de conocimientos tienen los adultos con respecto a la vacunacion que le
corresponde segln sus edades, y sexo. Pero al existir desconocimiento o indiferencia hacia la
vacunacién, el profesional de enfermeria debe de hacer énfasis en la educacion sanitaria, y la
promocion de la vacunacion en las poblaciones vulnerables con mayor intensidad, con la finalidad

de mejorar las coberturas vacunales para asegurar que la poblacion no sea victima de
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enfermedades prevenibles por la vacunacion.

Se plantean como objetivos:

Objetivo general. Determinar la relacion entre el conocimiento y las actitudes frente a la
vacunacién en pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La
Tinguifia, 2025. Los objetivos especificos fueron: OE1: Identificar la relacion que existe entre el
conocimiento sobre la dimensién importancia de las vacunas y las actitudes en pacientes adultos
que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia, 2025. OE.2: Identificar
la relacion que existe entre el conocimiento entre la dimensidn tipos de vacunas y las actitudes en
pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia, 2025.
OE.3: Identificar la relacion que existe entre los conocimientos y el componente cognitivo de las
actitudes en pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La
Tinguifia, 2025. OE.4: Identificar la relacién que existe entre los conocimientos y el componente
conductual de las actitudes en pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro
de Salud La Tinguifia, 2025.

Se plantearon las hipétesis del estudio. Hipotesis general: H1: EI conocimiento tiene relacion
significativa con las actitudes frente a la vacunacion en pacientes adultos que asisten al
consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia, 2025. HO: EI conocimiento no tiene
relacidn con las actitudes frente a la vacunacion en pacientes adultos que asisten al consultorio de

medicina del Centro de Salud La Tinguifia, 2025.

La investigacion se desarrollé considerando 8 numerales; donde el numeral I Introduccion: es
donde se refleja la formulacién del problema, los antecedentes del estudio, los objetivos e
hip6tesis formulados. En el numeral Il Estrategia Metodoldgica, se especifica la propuesta para
el estudio, la poblacidn, la muestra, los instrumentos y los procedimientos estadisticos a utilizar;
en el numeral 111 Resultados, se describen los hallazgos obtenidos, con la interpretacion y las
tablas; en el numeral 1V Discusién, se muestra el debate del estudio y comparaciones a trabajos
anteriores; en el capitulo V Conclusién, se detallan las conclusiones del estudio, en el numeral
VI Recomendaciones, se dan las recomendaciones de mejora al centro de salud dirigido, en el
numeral VII Referencias Bibliograficas, se citan a cada autor mencionado en la investigacion y
en el numeral VIII Anexos, se plasman todos los anexos del trabajo como base de datos, figuras

de los resultados, el instrumento, las autorizaciones y evidencias fotograficas.



Il. ESTRATEGIA METODOLOGICA

2.1.  Tipo, nively disefio de investigacion.

Tipo

Descriptivo; Gonzales J%, indica que estos estudios buscan describir el comportamiento de la
variable tal cual como se presentan en su estado natural, sin buscar modificarlas.

Prospectivo; segin Corona L, et al®, este busca recopilar la informacion en el presente y
hacia adelante, considerando la situacion actual de las variables de estudio.

Quispe A, et al®, refiere que los estudios trasversales recopilan la informacion en un momento
determinado, dentro del turno natural de la investigacién y que es considerado por la

investigadora, segun al cronograma de actividades.

Nivel

Correlacional: Hadi M, et al*®

, Se busca conocer y determinar las relaciones que existen entre las
variables y sus dimensiones, sin buscar alterarlos, solo describiran si existe alteraciones entre ellas

a través de pruebas estadisticas.

Disefio
Cuantitativo, Cruz P.* indica que es un enfoque donde se obtienen resultados en base a datos

numéricos a través de frecuencias y porcentajes.

2.2. Poblaciony muestreo del estudio

Poblacion

Estuvo compuesta por la totalidad de adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro de
Salud La Tinguifia, siendo un total de 248 pacientes adultos. Cuya informacion fue brindada
durante la primera semana del mes de octubre del afio 2024 por parte del jefe del centro de salud
el Dr. Miguel Angel Chamorro Lopez.

Muestra

La muestra fue un total de 151 pacientes adultos.

Al tener una poblacion conocida se utilizo el muestreo probabilistico, segiin Ortega C.*, este tipo
de muestra asegura gue cada elemento de la poblacién tenga una posibilidad de ser elegido y que

se manejan de forma aleatoria segin la utilizacion de la formula para poblacién finita.



Formula para poblacion finita
N : Poblacion = 248

e : Margen de error (5%) = 0.05

z : Nivel de confianza (95%) = 1.96
p : Probabilidad de éxito = 0.5

q : Probabilidad de fracaso = 0.5

N : muestra

n= N. Z% p.q
(N-1) & +Z% (p.q)

n=  248.(1.96). (0.5).(0.5)
(247). (0.05)? + (1.96)> (0.5%0.5)

n= 238.1792
0.6175 + 0.9604

n: 238.1792
1.5779

n: 150.94

n: 151 adultos

2.2.1. Criterios de seleccion Criterios de inclusion

» Pacientes adultos que son atendidos en el area de medicina del centro de salud

» Pacientes adultos que acepten firmar el consentimiento informado.

Criterios de exclusion

o Pacientes que sean transeuintes

o Pacientes adultos que tengan alguna discapacidad o condicion que nos les permita completar los

instrumentos.
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2.3. Técnica de recoleccion de datos.
El estudio para recolectar los datos utilizo6 como técnica la encuesta y como instrumento dos

cuestionarios el primero para medir la informacion y el segundo las actitudes.

2.4. Instrumento de recoleccion de datos

Para la medicion de la primera variable, conocimientos sobre las vacunas se empled un
instrumento, tomando como base el instrumento realizado por Sotomayor Z, et.al.?, el cual estuvo
conformado por 13 items, divididos en dos dimensiones, importancia con 3 items y tipo de
vacunas con 10 items, siendo las respuestas politdmicas de opcion multiple. Para el segundo
instrumento de medicion de las actitudes se utilizo el cuestionario de base de Pérez A. et al*?,
compuesto por 13 items, divididos en 2 dimensiones, la dimension componente cognitivo
conformado por 5 items y el componente conductual por 8 items, las alternativas de respuesta
fueron de opcién maltiple, por lo que se hizo uso de la Prueba binomial para comprobar la validez
de los instrumentos, obteniendo un valor de 0.0398, al ser menor e igual a 0.05 se consideran los
instrumentos validos, por otro lado, la confiabilidad se obtuvo a través del Coeficiente de Alfa
de Cronbach por tener respuestas politdmicas, teniendo como resultado 0.85 para la primera
variable y 0.83 para la segunda variable, mientras mas cercano a 1 el valor mayor sera la
fiabilidad, por lo que se consideran ambos instrumentos con grado de confiabilidad alto.

Prueba Piloto

Se aplico una prueba piloto, ya que para la realizacion del instrumento se tomo en cuenta las
dimensiones del trabajo realizado por Sotomayor Z, Farfan J.?; el instrumento fue sometido a
confiabilidad alfa de Cronbach mediante la prueba piloto del 15% de la muestra, siendo 17
personas llegaron a completar la encuesta. La prueba piloto fue realizada el 15 de enero en el
centro de salud La Tinguifa, a las personas que se atenderian en el consultorio de medicina en
horas de la mafiana, esta fue realizada con éxito, siendo todas las preguntas adaptable al nivel de

comprension del grupo poblacional. (ver anexo N°7)

Validacion del instrumento

Prueba binomial

ITEMS | EXPERT | EXPERTO | EXPERTO | EXPERTO | EXPERT P
ON°1 N° 2 N3 N° 4 ON°5
1 1 1 1 1 1 0.031
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Se ha considerado:

0 = Cuando es negativa
1 = Cuando es positiva
= Cantidad de items de evaluacion
P = 2P
N° de items
P = 0.279
7
P = 0.0398

XP 0.279

Si dice que si P <0.05, el grado de concordancia es significativo y el instrumento es valido, al

obtener 0.0398 como resultado final se concluye que los instrumentos utilizados son validos.

Confiabilidad del instrumento

Variable N° de Items Resultado Grado de
confiabilidad
Conocimientos sobre la vacunacion 13 0.85 Alto
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Coeficiente de Alfade Cronbach

Donde:

N = Numero de items
¥s? (Yi) = sumatoria de las varianzas de items

S2X = sumatoria de las varianzas de ftems

a= N
(N—1) [1-2s?(Yi)/?X]

o= 13
[1-2.87/13.587] 13 -1

a= 1.083.[0.7887]

a= 0.8541=0.85

El valor del Alfa de Cronbach obtenido fue 0.85 siendo cercano a 1 se considera una mayor

confiabilidad del instrumento, por ello se consider6 que el grado de confiabilidad fue alto.

Variable N° de Items Resultado Grado de
confiabilidad
Actitudes frente a la vacunacioén 13 0.83 Alto

Coeficiente de Alfade Cronbach

Donde:

N =  Ndmero de items

s (Yi) =  Sumatoria de las varianzas de items
S?X = Varianza total
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a= N
(N—1) [1-Zs?(Yi)X]

o= 13
[1-2.09/9.112] 13 -1

a= 1.083.[0.7706]

a= 0.8345=0.83

El valor del Alfa de Cronbach obtenido fue 0.83 siendo cercano a 1 se considera una mayor

confiabilidad del instrumento, por ello se consider6 que el grado de confiabilidad fue alto.

2.5. Técnicas del procesamiento de datos, analisis e interpretacion de resultados.

2.5.1. Técnicas del procesamiento de datos

El estudio considerara como técnica para el procesamiento el uso de la estadistica descriptiva,
para lo cual se procedera a codificar las respuestas de los items, los cuales seran vaciados a una
sabana de datos elaborada en el programa estadistico Excel 2019, posteriormente se elaboraran
las tablas y graficos, finalmente para el analisis se va a considerar la relacion entre las variables a

través de la Prueba de Chi Cuadrado.

2.5.2. Andlisis e interpretacion de resultados
Una vez obtenidos se realiz6 la interpretacion considerando los resultados de relacién de la prueba
Chi Cuadrado y utilizando los antecedentes para contrastar la hipdtesis del estudio y verificar si

existe relacién con investigaciones similares.

2.5.3. Consideraciones éticas

Se considero los principios bioéticos, segin Zamora K, et al*®

indica que los cuatro principios
bioéticos aplicados en las investigaciones son; la autonomia, la justicia, la beneficencia y la no
maleficencia. La autonomia refleja el poder de decision propio que tiene cada una de las personas,
en la investigacion cada palpitante decide sin ser coaccionado, tomando en cuenta el tiempo que
brinda al estudio y el riesgo que implica. Segundo se tienen el principio de justicia; donde el
investigador debe de brindar el mismo trato a cada uno de los participantes, sin distincion de raza,
sexo, religion; cada participante debe recibir buen trato y lo que le corresponde. El tercer principio
es el de beneficencia; donde se debe de indicar los objetivos del estudio, en nuestro caso el estudio

no tiene un beneficio propio para cada individuo que participa, pero si en conjunto brinda
14



beneficios colectivos y por ultimo tenemos el principio de maleficiencia, donde se debe de indicar
a los participantes que el estudio no les causara ningun dafio, en cuestiones de salud y econdmicas;
ya que no se trata de variables que sean invasivas y con respecto a lo econémico es financiado
por el autor.

También es importante indicar que la bibliografia segin Monash University* se hara en
Vancouver, tal y como lo estipulan mundialmente para investigacion en el &rea de salud. Asi
como, se adecua la elaboracion del presente trabajo tomando en cuenta las disposiciones en la

guia para elaboracion de proyectos e investigaciones de la universidad San Luis Gonzaga de Ica.
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111.RESULTADOS

Tabla 1: Datos generales de pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del centro
de salud La Tinguifa, 2025.

Sexo Frecuencia (Fr) Porcentaje (%0)
Masculino 82 54.3
Femenino 69 45.7
Edad

De 18 a 32 afios 12 7.9

De 33 a 47 afios 60 39.8

De 48 a 59 afios 79 52.3

Grado de instruccion

Primaria 49 325
Secundaria 71 47

Superior técnico 21 13.9
Superior universitario 10 6.6

Procedencia

Costa 88 58.3
Sierra 47 31.2
Selva 10 6.6
Extranjero 6 3.9
Total 151 100.00

Interpretacion. En los datos generales de los pacientes adultos se encontré que el 54.3%(82)
fueron de sexo masculino, el 52.3%(79) tenian de 48 a 59 afios, el 47%(71) tenian estudios

secundarios y el 58.3%(88) provenian de la costa.
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Tabla 2: Conocimiento sobre las vacunas en pacientes adultos que asisten al consultorio

de medicina del centro de salud La Tinguifia 2025.

CONOCIMIENTO SOBRE VACUNAS Fr %
Conoce 82 54.3
Conoce poco 52 344
No conoce 17 11.1
Total 151 100.00

Interpretacion: En la tabla se puede evidenciar los Conocimientos que tienen los adultos con
respecto a la vacunacion, el 54.3%(82) conoce, el 34.4%(52) conoce poco y finalmente el

11.1%(17) no conoce.

Tabla 3: Actitudes frente a la vacunacion en pacientes adultos que asisten al consultorio de

medicina del centro de salud La Tinguifia 2025.

ACTITUDES FRENTE A LA VACUNACION Fr %
Positiva 83 54.9
Indiferente 40 26.5
Negativa 28 18.6
Total 151 100.00

Interpretacion: En la tabla correspondiente Las actitudes frente a la vacunacién se evidencio el

54.99%(83) fue positiva, el 26.5%(40) fue indiferente y el 18.6%(28) fue negativa.
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Tabla 4: Conocimiento frente a la vacunacion segun dimensiones importancia y tipos de
vacunas en pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del centro de salud La

Tinguifa 2025.

Conocimiento sobre vacunas Importancia de las vacunas Tipos de vacunas
Fr % Fr %

Conoce 86 56.9 79 52.3

Conoce poco 45 29.8 57 37.8

No conoce 20 13.3 15 9.9

Total 151 100 151 100

Interpretacion: Los conocimientos frente a la vacunacién fueron: en la dimension importancia de
las vacunas el 56.9%(86) conoce, el 29.8%(45) conoce poco y el 13.3%(20) no conoce, en la
dimension tipos de vacuna el 52.3%(79) conoce, el 37.8%(57) conoce poco y el 9.9%(15) no

conoce.

Tabla 5: Actitudes frente a la vacunacion segun dimensiones cognitivo y conductual en pacientes

adultos que asisten al consultorio de medicina del centro de salud La Tinguifia 2025.

ACTITUDES FRENTE A Componente cognitivo Componente conductual
LA VACUNACION Fr % Fr %
Positiva 89 58.9 80 52.9
Indiferente 41 27.2 40 26.5
Negativa 21 13.9 31 20.6
Total 151 100 151 100

Interpretacion: Con respecto a las dimensiones de las actitudes frente a la vacunacion, se encontré
gue en el componente cognitivo el 58.9%(89) tuvo actitud positiva, el 27.2%(41) fue indiferente
y el 13.9%(21) fue negativa, mientras que en el componente conductual el 52.9%(80) tuvo actitud

positiva, el 26.5%(40) fue indiferente y el 20.6%(31) fue negativa.
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Tabla 6: Relacion entre los conocimientos y las actitudes frente a la vacunacion en pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del
centro de salud La Tinguifia 2025.

Conocimiento sobre la vacunacion

] y TOTAL
Actitudes frente a la vacunacion Conoce Conoce poco No conoce
Fr % % Total Fr % % Total Fr % | % Total Fr % % del total
Positiva 52 63.4 27.8 24 46.2 15.8 7 411 4.6 83 100.00 48.2
Indiferente 20 24.3 13.2 14 26.9 9.3 6 35.3 3.9 40 100.00 26.4
Negativa 10 12.3 13.3 14 26.9 9.3 4 23.6 2.8 28 100.00 25.4
TOTAL 82 100 54.3 52 100 34.4 17 100 113 151 100.00 100.00

Interpretacion: La relacion que existe entre los conocimientos y actitudes frente a la vacunacion en los adultos, los adultos que conocen sobre vacunas
tienen actitudes positivas en el 63.4%(52), indiferentes en el 24.3%(20) y el 12.3%(10) negativas, en los que conocen poco el 46.2%(24) tuvo actitudes
positivas, el 26.9%(14) tuvieron actitudes indiferentes y negativas, ademas de los que no conocen el 41.1%(7) fueron actitudes positivas, el 35.3%(6)

indiferentes y 23.6%(4) negativas.
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CONTRASTACION DE HIPOTESIS

Prueba de hipotesis:

H1: El conocimiento tiene relacion significativa con las actitudes frente a la vacunacion en

pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia, 2025.

HO: El conocimiento no tiene relacion con las actitudes frente a la vacunacion en pacientes adultos

que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia, 2025.

Datos:
n =151, a 0.05

Tipo de prueba: Chi cuadrado

Desarrollo:
'UDESFRENTE A LA MIENTOS FRENTE A LA VACUNACION TOTAL
VACUNACION Conoce Conoce poco No conoce
Positiva 52 24 7 83
Indiferente 20 14 6 40
Negativa 10 14 4 28
TOTAL 82 52 17 151

Segun formula se halla el grado de libertad

gl=(cr-1)=G-1E-1H=2)(2)=4

Al obtener el valor del grado de libertad se procede a ubicar el valor segln tabla, siendo:
X+% = 9.4877

Posteriormente se calcul6 el Chi-cuadrado teniendo en cuenta la formula siguiente:

fo = Frecuencia observada

fe = Frecuencia esperada

X2 =

)

20

(fo —fe)?

fe




X?=10.906

Fo 52 20 10 24 14 14 7 6 4
Fe 45.07 21.72 15.2 28.6 13.7 9.6 9.3 45 3.1
(fo - fe)2 2.06 1.56 1.34 1.03 0.066 2.01 2.08 0.5 0.26
(fo —fe)?
X2z 2

Segun la tabla de Chi cuadrado para grado de libertad (4) y el margen de error(0.05) X? por

tabla: 9.4877

X2 calculado: 10.906

Tabla de resultados de Prueba Chi Cuadrado de Pearson para hipétesis alterna y nula

Valor al Grado de significancia
X2 de Pearson 10.906 4 .000
N 151
Regla de decision: Con un gl de 4, Z=0.5 y grado de significancia de .000
Region de aceptacion de Hy
Region de rechazo de Hy
X1=10.906

0.710

X2 por tabla: 9.4877

X2 calculado > X? por tabla, se acepta la hip6tesis alterna

Por ende, se dice que:

Existe relacion entre los conocimientos y las actitudes frente a la vacunacion en los pacientes

adultos que asisten al consultorio de medicina el centro de salud La Tinguifia 2025.
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IV. DISCUSION

El trabajo en los centros de salud se debe de abocar a la promocion y prevencion de la salud, pero
lamentablemente en el Per( la realidad se aboca mas al tratamiento. La mayoria de los pobladores
de la zona del distrito de la Tinguifia acude al centro de salud para tratarse de dolencias que
presenta, por estas razones es de importancia tener un plan de sesiones educativas en la sala de
espera de medicina, con la finalidad de abordar la mayor cantidad de pobladores y concientizar a
la poblacion sobre la importancia de la vacunacion. En la presente investigacion se tuvo como
objetivo general: Determinar la relacion entre el conocimiento y las actitudes frente a la
vacunacion en pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud
La Tinguifia, 2025. Llegando a la conclusion que existe relacién significativa entre los
conocimientos y las actitudes frente a la vacunacion en los pacientes adultos que asisten al
consultorio de medicina el centro de salud La Tinguifia 2025. Contrastando los resultados
obtenidos con los encontrados en los antecedentes se encuentra similaridad en el estudio de Haj,

etal.l!

quien evidencia relacion entre ambas variables en los adultos paraguayos, en investigacion
de Pérez A, et al.'? también se evidencia relacion entre el conocimiento y la actitud, en la tesis de
Ledo M, et al."* se demostro relacion entre el conocimiento y actitud hacia la vacunacion en los
espafioles, en el estudio de Ruiz J, et al.* se concluy® relacion entre el conocimiento y la actitud

J_16

en los adultos mayores, en la investigacion de Lépez J.™ se encontrd asociacion significativa entre

el conocimiento y actitud frente a las vacunas del COVID 19, en el estudio de Chavez P., et al.'’
se demuestra que el nivel de conocimiento se relaciona significativamente a las actitudes frente a
la vacuna del COVID 19, en el estudio de De la Cruz A, et al*® se demuestra que el nivel de
conocimiento esta relacionado con la actitud, Pingus L.%° evidencia relacion significativa entre
ambas el conocimiento y la actitud hacia la vacunacién. Tambien se encontraron diferencia de
resultados con el estudio de Rojas B, et al.™> donde no existe relacion entre el conocimiento y la
aceptacion de la vacuna. Se demuestra que existe relacion entre ambas variables de estudio, pero
aun existe una brecha en el conocimiento y la actitud de los adultos, por ello es necesario gque se
brinde mayor informacion sobre los esquemas de vacunacién en el adulto durante sus consultas
al establecimiento de salud y de promover campafias de educacion y sensibilidad masiva en la
poblacién adulta, asi como promover la vacunacion activa en este grupo etario.

En la investigacion se divide el conocimiento en dos dimensiones, abordando primeramente la
dimension importancia de la vacunacién, donde se debe de ahondar en los beneficios e
importancia que tiene la vacunacion en la poblacién adulta; por ello se formulé como objetivo
especifico 1: lIdentificar la relacion que existe entre el conocimiento sobre la dimension
importancia de las vacunas y las actitudes en pacientes adultos que asisten al consultorio de

medicina del Centro de Salud La Tinguifia, 2025, obteniéndose como conclusion que existe
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relacion entre el conocimiento sobre la dimensidn importancia de las vacunas y las actitudes en
pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifa, 2025.
Comparando con los antecedentes plasmados en la investigacion se tiene que Haj, et al.** encontrd
relacion entre el conocimiento y la predisposicion a vacunarse, de la misma manera en la
investigacion de Pérez A, et al."? se demuestra que la quinta parte tiene conocimientos sobre los
beneficios de la vacuna y decide vacunarse, en la tesis realizada por Rojas B, et al.** se evidencia
que el 60.2% tenia alto grado de conocimiento del COVID-19 y de cémo prevenirla, pero en la
investigacion de Chavez P., et al.*” se encontrd que el conocimiento de la importancia de la vacuna
se relaciona a una mayor probabilidad de vacunacion, en el estudio de Juscamaita G, et al.*® no
se relaciona el conocimiento de la importancia con la practica. En cambio, se encontraron
diferencias de resultados en los estudios de Ruiz J, et al.** donde no existe relacion entre el
conocimiento de prevencion a las enfermedades y la practica de la vacuna, de la misma manera
en el estudio realizado por De la Cruz A, et al*® no se evidencia relacion entre el conocimiento
alto de los beneficios de la vacuna con la actitud. Concluyéndose que los resultados son diversos,
por ello es necesario que se brinde mayor informacion sobre los beneficios de las vacunas en el
adulto, este abordaje se puede dar durante sus consultas a los establecimientos de salud.

La segunda dimension de la variable conocimiento se refiere a los tipos de vacuna, los cuales son
la vacuna del neumococo, influenza, hepatitis y DPT; y la disipacion que tienen los adultos para
vacunarse, por ese motivo se plantea el objetivo especifico 2: Identificar la relacion que existe
entre el conocimiento entre la dimension tipos de vacunas y las actitudes en pacientes adultos que
asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia, 2025. Concluyéndose que
existe relacion entre el conocimiento en la dimension tipos de vacunas y las actitudes en pacientes
adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia, 2025. En los
antecedentes no se encuentran investigaciones donde se ha realizado objetivos similares a los

dispuestos en el estudio.

Para la variable actitud, se abordaron dos dimensiones de estudio siendo una de ellas el
componente cognitivo, es decir se hara hincapié en como el conocimiento sobre la vacuna ayuda
a la decisién y a que los pobladores tengan una actitud positiva hacia esta practica. Por dichas
razones se plantea el objetivo especifico 3: Identificar la relacion que existe entre los
conocimientos y el componente cognitivo en pacientes adultos que asisten al consultorio de
medicina del Centro de Salud La Tinguifia, 2025. Donde se concluye que existe relacion entre los
conocimientos y el componente cognitivo de las actitudes en pacientes adultos que asisten al
consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia, 2025. En contraste con los resultados
plasmados en los antecedentes se encuentra similaridad con los estudios de Pérez A, et al.* donde
se evidencia que existe relacion entre el conocimiento y la dimension cognitiva en la practica, de

igual forma en el estudio de Ledo M, et al.*® donde la falta del componente cognitivo se relaciona
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con la decisién para vacunarse. No se evidencian estudios donde no se encuentra relacién entre
ambas. Existen reacciones divididas sobre la aceptabilidad de la vacunacion y de las actitudes
hacia ella, a pesar de evidenciar una actitud positiva en la mayoria de los participantes del estudio,
aun existe un porcentaje alarmante sobre los que no desean vacunarse o de los que le es indiferente
si reciben o no la vacuna, el trabajo primordial es sensibilizar y convencer a ese grupo de personas
indiferentes ya que su postura no es rigida o determinada, por ello es mas accesible que reciban
vacunas, pero el problema principal se encuentra en los antivacunas, aquellas personas que
consideran que la inmunizacién es perjudicial para su salud, por ello las campafias de
sensibilizacion e informacion son importantes, mas ain abarcar las poblaciones mas jovenes ya
que estos pueden ser un ente multiplicador de informacion y pueden ser aquellos que logren

convencer a sus padres o familiares que consideran la vacunacién como algo innecesario.

La segunda dimensién que se aborda en la variable actitud es el componente conductual, es decir
la accion en si de vacunarse; por estas razones se plantea el objetivo especifico 4: Identificar la
relacion que existe entre los conocimientos y el componente conductual en pacientes adultos
que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia, 2025.Donde se concluye
que existe relacion entre los conocimientos y el componente conductual de las actitudes en
pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia, 2025.
Encontrandose que en los antecedentes se evidencia similaridad con el resultado del estudio de
Ledo M, et al.”®* donde se evidencia que la falta de informacion se relaciona a la actitud para
vacunarse, asi mismo en el estudio de Juscamaita G, et al.’ no se relaciona el conocimiento de la
vacuna con la dimension conducta. No se encuentran resultados de antecedentes que evidencien
diferencias. Analizando se demuestra que existe un gran nimero de personas que tienen actitudes
negativas hacia la vacunacion, por diversos factores, especialmente después de la pandemia donde
muchos consideraban que estas producian enfermedades 0 muertes o que serian controlados por
algun dispositivo inoculado en las vacunas, por ello se debe brindar educacion sanitaria sobre la
importancia de la vacunacién, como funcionan, que enfermedades previenen, los efectos
secundarios y demostrar con evidencia cientifica su efectividad en la disminucion de casos de
morbimortalidad de la enfermedad después de la inoculacién de las vacunas con la finalidad de

modificar la percepcion y cambiar las actitudes.
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V. CONCLUSIONES

Existe relacion significativa entre los conocimientos y las actitudes frente a la vacunacion en
los pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia,
2025. Se observo que el 63,4% de quienes tenian buen conocimiento mostrd actitudes
positivas, mientras que en el grupo con conocimientos regulares y bajos, los porcentajes de
actitudes positivas fueron menores (46,2% y 41,1%, respectivamente), evidenciando que un
mayor nivel de conocimiento se asocia con actitudes mas favorables hacia la vacunacion.
Existe relacion entre el conocimiento sobre la dimension importancia de las vacunas y las
actitudes en pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La
Tinguifia, 2025. El 56,9% de quienes conocen la importancia de las vacunas presento
actitudes positivas, mientras que este porcentaje fue menor en quienes poseen conocimiento
parcial (29,8%) o nulo (13,3%), evidenciando que valorar la relevancia de la vacunacion
influye en una disposicion mas favorable hacia su aplicacion.

Existe relacion entre el conocimiento sobre la dimensidn tipos de vacunas y las actitudes en
pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia,
2025. El 52,3% de quienes conocen los tipos de vacunas mostré actitudes positivas, mientras
que este porcentaje fue menor en quienes tienen conocimiento parcial (37,8%) o nulo (9,9%),
lo que sugiere que conocer las diferentes vacunas disponibles influye en una actitud mas
favorable hacia su aplicacién.

Existe relacién entre los conocimientos y el componente cognitivo de las actitudes en
pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia,
2025. El 58,9% presentd un componente cognitivo positivo, el 27,2% fue indiferente y el
13,9% negativo, evidenciando que un mayor nivel de conocimiento se asocia con
percepciones mas favorables hacia la vacunacion.

Existe relacion entre los conocimientos y el componente conductual de las actitudes en
pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del Centro de Salud La Tinguifia,
2025. El 52,9% mostrd un componente conductual positivo, el 26,5% fue indiferente y el
20,6% negativo, lo que indica que el conocimiento adecuado influye también en la

disposicion a actuar de manera favorable hacia la vacunacion.
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VI. RECOMENDACIONES

El personal de enfermeria de inmunizacion se recomienda que realice sondeos periodicos
sobre los conocimientos y actitudes frente a la vacunacion en adultos para conocer si ain
existen brechas por cubrir y enfatizar las acciones antes planteadas, ademas de promover la
vacunacion activa de los adultos dentro y fuera del establecimiento de salud para mejorar las
coberturas vacunales.

El director del centro de salud y responsable de la estrategia de inmunizaciones fomentaran
la educacion sanitaria haciendo énfasis en la importancia de la vacunacion, ademas de la
funcion que cumplen frente a la prevencion de enfermedades y disminucion de tasas de
morbimortalidad en los adultos, reforzar esta informacion a través de las consultas en los
servicios de enfermeria y el trabajo conjunto con las demas especialidades.

El personal de salud promoveran la educacion sanitaria haciendo énfasis sobre los tipos de
vacunas, y ademas en el calendario de vacunacion en el adulto, con uso de contenidos faciles
de entender, asi como impartir material didactico de facil comprension, finalmente facilitar
el proceso de vacunacion asegurando que se tenga stock de vacunas y que estas sean ofrecidas
en cada consulta, no solo por servicios medicos, se debe de trabajar en forma integral y que
todos los demés profesionales puedan brindar informacion y educacion con respecto a las
vacunas, su importancia y beneficios.

Las enfermeras de la estrategia de inmunizaciones realizaran conversatorios sobre la
vacunacidn en el adulto hacer un andlisis para conocer si existe actitudes negativas frente a la
vacunacidn con el objeto de conocer las causas y plantear estrategias para erradicarlas, para
ello fortalecer las actitudes sobre la adquisicién de conocimientos y fomentar la bisqueda de
informacion real y veraz en relacién a la vacunacion y su importancia.

Se le sugirié al equipo de salud del centro de salud, realizar evaluaciones en las tasas
vacunales en el adulto e indagar sobre esa poblacion con el objetivo de fomentar un cambio
de actitud, siempre considerando sus caracteristicas socioculturales para que el paciente no se
sienta atacado o discriminado, ademas de realizar un trabajo orientado en los mas jovenes del
hogar a quienes se les puede considerar como ente de conocimiento en el hogar y los cuales

pueden hacer cambiar de parecer a los adultos con respecto a la vacunacion.
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VIII. ANEXOS

ANEXO N° 1
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Presentacion:

Buenos dias mi nombre es GUTIERREZ CONTRERAS MILUSKA soy bachiller de
enfermeria de la UNSLG, actualmente estoy realizando un estudio de investigacion titulado
“Conocimientos y actitudes frente a la vacunacion en pacientes adultos que asisten al
consultorio de medicina del centro de salud La Tinguiiia, 2025”

Usted debe de leer detenidamente cada pregunta, a continuacién, debera de marcar la alternativa
que sea correcta para usted. La primera parte seran preguntas respecto a los datos generales. La
segunda parte corresponde al cuestionario de conocimientos sobre las vacunas en los adultos y la

ultima parte corresponde al cuestionario de actitudes frente a la vacunacion en adultos.

l.a. DATOS GENERALES DE LOS PACIENTES ADULTOS
1.- Sexo
a) Masculino

b) Femenino

2.- Edad

a) De 18 a 32 afios
b) De 33 a 47 afios
c) De 48 a 59 afos

3.- Grado de instruccion
a) Primaria

b) Secundaria

c) Superior técnico

d) Superior universitario

4.- Procedencia
a) Costa
b) Sierra
c) Selva

d) Extranjero
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1. CONTENIDO

INSTRUMENTO PARA MEDIR EL CONOCIMIENTO SOBRE LAS VACUNAS
DIMENSION IMPORTANCIA

1.- Las vacunas son importantes porque

a) Previenen enfermedades

b) Eliminan algunas veces el riesgo de enfermarse

c) Mejoran la salud

d) Reducen enfermedades complicadas

2.- Las vacunas son necesarias porque previenen que usted se enferme.
a) Si

b) No

c) A veces

d) No conozco

3.- Las vacunas en los adultos previenen de las siguientes enfermedades
a) Influenza, tétanos, difteria y neumococo

b) Influenza y neumococo

c) Influenza, hepatitis y tétanos.

d) No conoce

DIMENSION TIPO DE VACUNAS

4.- Las vacunas que usted debe de tener para protegerse ante enfermedades son:
a) Contra influenza, hepatitis B, tétanos y difteria

b) Contra influenza, tétanos y difteria

¢) Contra la influenza, HvB, tétanos y difteria, antineumocdcica y SR.

d) Influenza y hepatitis B.

5.- No se puede vacunar la influenza, si es que tiene:
a) Alergia al huevo

b) Resfrio o gripe

c) Alergia al polvo

d) Alergia al ambiente
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6.- Los efectos después de recibir la vacuna contra la gripe influenza son:
a) Dolor y enrojecimiento en zona de la inyeccion, malestar general y fiebre.
b) Fiebre, rinorrea, malestar general y tos

c) Malestar general, rinorrea, fiebre, tos, dolor en la zona de la inyeccion.

d) Dolor de cabeza

7.- ¢Es necesario cumplir con todas las dosis de la vacuna Hepatitis B?
a) Si es necesario

b) Con unas dosis basta

c) No tampoco importa el tiempo de dosis a dosis

d) No lo veo necesario

8.- La vacuna contra la hepatitis B y antineumococo en el adulto se puede aplicar hasta
los:

a) 50 afios

b) 59 afios

c) 60 afos

d) 65 afios

9.- Los efectos post vacunales de la vacuna contra hepatitis B son:
a) Dolor, malestar general, cefalea, irritacién y cansancio.
b) Dolor, malestar general, dolor de cabeza, fatiga, vomitos.

c) Malestar general, rinorrea, fiebre, tos, dolor en la zona de la inyeccion.

10.- ¢ De cuantas dosis consta la vacunacion contra difteria y tétanos?
a) Solo 1 dosis

b) 3 dosis

¢) No conozco

d) Mas de 4 dosis

11.- Los efectos post vacunales de la vacuna contra difteria y tétanos son:
a) Dolor, enrojecimiento y en ocasiones malestar general.

b) Malestar general, cefalea, vomitos.

c) Dolor, eritema, edema, cefalea.

d) Dolor de cabeza
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12.- Lavacuna antineumocdcica previenen contra enfermedades producidas por:
a) Virus

b) Neumonias y gripes

c) Neumococo, gripe influenza, gripe porcina.

d) Fiebre

13.- Los efectos que se presentan en personas que se vacunan de: influenza, hepatitis B,
neumococo y tétano por lo general son

a) Fiebre, exantemas, dolor de articulaciones, enfermedades del sistema cardiovascular.

b) Dolor, fiebre, vomitos

c) Dolor, fiebre, conjuntivitis

d) Inflamacién de la zona de puncién

INSTRUMENTO PARA MEDIR LAS ACTITUDES FRENTE A LA VACUNACION
DIMENSION COMPONENTE COGNITIVO

1.- ¢(Considera que necesita mas informacién sobre vacunas para comprender su
verdadera utilidad?

a) Con lo gue se esta bien

b) No me interesa

¢) Si, no me vendria mal

d) Si, siempre que puedo me informo

2.- ¢Fuente de la que ha obtenido la mayor parte de la informacion que posee sobre
vacunas?

a) Boca a boca de otras personas o familiares

b) En universidades, institutos, colegios u otros

¢) Centro de salud u hospital

d) Television o redes sociales

3.- Considera que la fuente de donde obtuvo informacion es confiable
a) Si

b) No

¢) No estoy seguro

d) No me importa
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4.- Conoce el calendario vacunal recomendado para adultos
a) Si

b) No

c) Solo conozco algunas

d) Solo se el calendario de vacunacion de mi hijo

5.- Considera estar bien informado sobre los motivos por lo que debe vacunarse
a) Si

b) No

c) No me importa

d) Un poco

DIMENSION COMPONENTE CONDUCTUAL

6.- ¢ Qué importancia tienen para usted las vacunas?
a) Considero que son bastante importantes

b) No creo en su eficacia, son mentiras

€) Si no nos vacunamos estariamos mas sanos

d) Son las medidas sanitarias de mayor beneficio tienen en salud publica.

7.- ¢ Duda usted de la eficacia de la vacuna?
a) Si

b) No

c) A veces

d) No me importa

8.- ¢ Considera que vacunarse protege al resto de la poblacion?
a) No lo habia pensado

b) No sirve para nada

c) Si, evita que la enfermedad se propague

d) Si, pero no comprendo el motivo

9.- Ha sufrido algun efecto secundario asociado a la administracion de una vacuna
a) No, porque nunca me he vacunado

b) No, nunca

c) Si, grave

d) Si, leve
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10.- ¢Considera que las vacunas estan disponibles para usted en el establecimiento de
salud?

a) No, no habia vacunas

b) No, me hicieron esperar mucho

c) No le di importancia

d) Si, encontré vacunas para mi

11.- Participa usted de las campafias de vacunacion
a) Depende de que vacuna sea

b) Nunca, ni me lo planteo

¢) Si, cuando puedo

d) Si, siempre

12.- Hasido vacunado frente la COVID-19
a) Si

b) Solo una dosis

c¢) No

d) Si, pero no todas

13.- Cumple usted con el calendario vacunal recomendado para su edad
a) Claro, al completo

b) La verdad que nolo se

c) Mefalta alguna vacuna

d) No, nunca me he vacunado
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CONSULTORIO DE MEDICINA DEL CENTRO DE SALUD LA TINGUINA, 2025”

ANEXO N° 2 OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
Titulo: “CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES FRENTE A LA VACUNACION EN PACIENTES ADULTOS QUE ASISTEN AL

considerando entes
externos como redes
sociales, redes de salud
0 redes familiares o

amicales.

tienen que ver con
situaciones  vividas
anteriormente ate el

evento vacunal.

e Antineumococica

VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE ESCALA DE
CONCEPTUAL OPERACIONAL MEDICION VALORACION
VARIABLE |
Portal Europeo de | Son las conductas o El instrumento estd
informacion®  indica | comportamientos Nominal conformado por 13
Variable que los conocimientos | realizados o| Importancia | e Generalidades preguntas, de las
independiente | ojacionados  a  la expresados por los e Enfermedades cuales 3 preguntas
o vacunacion tienen | individuos con que previene corresponden  a  la
Conocimiento ) ) ) o )
relacion con educacion | respecto a la dimension importancia
frente a la . o .
vacunacion recibida o experiencias | aceptacion 0 e Gripe Influenza y 10 preguntas a la
percibidas a lo largo de | negacién de a o  Hepatitis B Nominal dimension tipos de
los afnos, y |vacunacién 'y que | Tipos devacuna e Antitetanica vacuna.

Conoce (10 - 13)
Conoce poco (5-9)

No conoce (0 — 4)
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VARIABLE DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA ESCALA DE
CONCEPTUAL OPERACIONAL DE VALORACION
MEDICION
VARIABLE Il
Lovato M.* Son las conductas o Enfermedades  que El instrumento esta
indicaron que las | comportamientos previene ) conformado por 13
Variable : : Componente Nominal
actitudes son | realizados 0 P Indicaciones preguntas, de las cuales
dependiente | oyinjgnes, expresados por los cognitivo Tipos de vacunas > preguntas
. sensaciones o0 gestos | individuos con Cuidados post corresponden a la
Actitud frente ) ) ) -
| manifestados  ante | respecto a la vacunales dimension cognitiva y 8
ala
algn  suceso  u | aceptacion 0 indicaci reguntas a I3
vacunacion 9 P _ Contraindicaciones p- g -
objeto basados en | negacion de a dimension conductual.
observaciones 0 | vacunacion 'y que Busqueda de
experiencias previas. | tienen que ver con informacion . Positiva (10 - 13)
. . .. Componente . . Nominal )
situaciones  vividas Asistencia a Indiferente (5 —9)
anteriormente ate el conductual vacunarse

evento vacunal.

Cumplimiento  del

calendario

Negativa (0 — 4)
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ANEXO N° 3

MATRIZ DE CONSISTENCIA
Titulo: “CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES FRENTE A LA VACUNACION EN PACIENTES ADULTOS QUE ASISTEN AL
CONSULTORIO DE MEDICINA DEL CENTRO DE SALUD LA TINGUINA, 2025”

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
CONFIGURACION METODO
Problema general Objetivo general Hipotesis general Variable DISENO DE | INSTRUMENTO

;(Cual es la relacion
entre el conocimiento y
las actitudes frente a la
vacunacion en pacientes
adultos que asisten al
consultorio de medicina
del Centro de Salud La

Tinguifia, 20257?.

Determinar la relacién
entre el conocimiento
y las actitudes frente a
la  vacunacion en
pacientes adultos que
asisten al consultorio
de medicina del Centro
de Salud La Tinguifia,
2025.

H1: EI conocimiento tiene
relacion significativa con
las actitudes frente a la
vacunacién en pacientes
asisten  al

adultos que

consultorio de medicina del

Centro de Salud La
Tinguifia, 2025.

HO: El conocimiento no
tiene relacion con las
actitudes frente a la

vacunacién en pacientes

adultos que asisten al

independiente

Informacién sobre

las vacunas

Variable

dependiente

Actitud frente a la

vacunacion

INVESTIGACION:

- Cuantitativo

TIPO
INVESTIGACION:

- Descriptico
- Prospectivo

- Transversal

DE

e Cuestionario
El instrumento de la

variable conocimiento
esta conformado por 13

preguntas y de Ia
variable actitud esta
conformado por 13
preguntas.
FUENTE:

e Pacientes adultos

PROCESAMIENTO
DE DATOS:

- Excel 2019
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consultorio de medicina del
Centro de Salud La
Tinguifa, 2025.

Problemas especificos
PE1l ¢(Culdl e Ila
relacion entre la
dimensiéon importancia
de las vacunas y las
actitudes frente a la
vacunacion en pacientes
adultos que asisten al
consultorio de medicina
del Centro de Salud La
Tinguifia, 2025?

PE.2. Cudl es Ia
relacion entre la
dimension  tipos de
vacunas Yy las actitudes

frente a la vacunacién

Obijetivos especificos
OELl: Identificar la
relacion que existe
entre el conocimiento
sobre la dimensién
importancia de las
vacunas y las actitudes
en pacientes adultos
que asisten al
consultorio de
medicina del Centro de
Salud La Tinguifia,
2025.

OE.2: Identificar la
relacion que existe
entre el conocimiento
en la dimension

tipos de vacunas y las

Hipotesis especifica

Existe relacion entre el
conocimiento  sobre la
dimension importancia de
las vacunas y las actitudes
en pacientes adultos que
asisten al consultorio de
medicina del Centro de
Salud La Tinguifia, 2025.

Existe relacion entre el
conocimiento  entre la
dimension tipos de vacunas
y las actitudes en pacientes
adultos que asisten al
consultorio de medicina del
Centro de Salud La
Tinguifia, 2025.

NIVEL DE
INVESTIGACION:

- Correlacional

POBLACION: Total de

248 pacientes adultos

MUESTRA: Total de

151 pacientes adultos
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en pacientes adultos que
asisten al consultorio de

medicina del Centro de

Salud La Tinguifia,
20257

PE.3. (Qué relacion
existe entre el

conocimiento 'y el
componente  cognitivo
en pacientes adultos que
asisten al consultorio de

medicina del Centro de

Salud La Tinguifia,
2025?

PE.4. (Qué relacién
existe entre el

conocimiento 'y el

actitudes en pacientes
adultos que asisten al
consultorio de
medicina del Centro de
Salud La Tinguifia,
2025.

OE.3: Identificar la
relacion que existe
entre los

conocimientos 'y el
componente cognitivo
en pacientes adultos
que asisten al
consultorio de
medicina del Centro de
Salud La Tinguifia,

2025.

OE.4: |Identificar la
relacion que existe
entre los

Existe relacion entre los
conocimientos y el

componente cognitivo en

pacientes  adultos  que
asisten al consultorio de
medicina del Centro de

Salud La Tinguifa, 2025.
Existe relacion entre los
conocimientos y el

componente conductual en

pacientes  adultos  que
asisten al consultorio de
medicina del Centro de

Salud La Tinguifia, 2025.
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componente conductual
en pacientes adultos que
asisten al consultorio de
medicina del Centro de
Salud La Tinguifia,
20257

conocimientos y el
componente
conductual en
pacientes adultos que
asisten al consultorio
de medicina del Centro
de Salud La Tinguifia,
2025.
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ANEXO N° 4

SOLICITUD DE AUTORIZACION

IS

{ Y UNIVERSIDAD NACIONAL “SAN LUIS GONZAGA”
sﬂ} FACULTAD DE ENFERMERIA
DECANATO

“ANO DEL BICENTENARIO DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE LA
CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

Ica, 17 de diciembre del 2024

OFICIO N° 255-D-FE-UNICA-2024

Seiior:
Dr. MIGUEL ANGEL CHAMORRO LOPEZ
Jefe del Centro de Salud La Tinguiiia

Presente.-

Asunto: Autorizacion para aplicar Instrumento del Proyecto de
Investigacioén en su Institucién.

De mi especial consideracion:

Tengo el agrado de dirigirme a usted, para expresarle mi
cordial saludo y a la vez presentarie a la Bach. MILUSKA NICOLE GUTIERREZ
CONTRERAS, quien realizara la ejecucion de su Proyectd de Investigacion titulado:
CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES FRENTE A LA VACUNACION EN PACIENTES
ADULTOS QUE ASISTEN AL CONSULTORIO DE MEDICINA DEL CENTRO DE
SALUD LA TINGUINA, 2025, en la Institucion que dignamente dirige; por-lo que
solicito se le sirvan dar las facilidades que el caso amerite para la ejecucién del
mencionado proyecto.

Sea propicia la oportunidad para expresarle las muestras
de mi especial consideracién y estima personal.

Atentamente,

eo
- Archivo
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QEPUBLICA DEL g,

MINISTERIO DE SALUD
DIRESA ICA - RED DE SALUD ICA
MICRORED TINGUINA — PARCONA

GORE ICA

“ANO DE LA RECUPERACION Y FORTALECIMIENTO DE LA ECONOMIA DE PERUANA"

TINGUINA 09 de enero del 2025

SENORES : FACULTAD DE ENFERMERIA DE LA UNICA

ASUNTO : CARTA DE ACEPTACION

Me es grato dirigirme a ustedes para saludarlo muy coordialmente y ala vez a
hacerle de conocimiento, que la solicitud formulada por la bachiller MILUSKA
NICOLE GUTIERREZ CONTRERAS identificado con DNI N° 70129903 ,con domicilio
calle Lima 274 Parcona,ha sido acpetado muy gustosamente en todos sus
extremos;para la aplicacion alegatoria de instrumentos para el desarrollo de su
proyecto de tesis “"Conocimiento y actitudes frente a la vacunacion en
pacientes adultos que asisten al consultorio de medicina del centro de Salud
de la Tinguifia,2025".

Habiendose observado durante el proceso de aplicacion de los instrumentos la
tesista a observado,las normas de confidencialidad y discrecion en el manejo
de los datos recaudado.

.

Atentamente.

AL DE SALUD - ICA
JNRECCION “8‘;0" URCA

clnmw &A/TINGUI“.A

ZTIC pEILIO B. SALAZAR PUCHUR!
RESP. ARE & REHH

Av. El Parque N° 340
cstinguing_minsa@hotmail.com



ANEXO N° 5
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, : identificado(a) con dni:

, autorizo mi participacion en el estudio

realizado por la bachiller Miluska Nicole Gutiérrez Contreras, perteneciente a la facultad de
enfermeria de la Universidad Nacional San Luis Gonzaga en su investigacion titulada:
Conocimientos y actitudes frente a la vacunacidon en pacientes adultos que asisten al

consultorio de medicina del centro de salud La Tinguifia, 2025

Al firmar este documento, estoy aceptando mi participacion de manera voluntaria en el estudio y
me comprometo a responder las preguntas que se formulen con veracidad, ademas declaro que:
e Hesido informado sobre los objetivos, beneficios y posibles riesgos del estudio.

e Puedo dejar de participar cuando lo desee sin ningln tipo de represalia hacia mi persona.

e No sera necesario que de mis datos personales.

Firma y DNI
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ANEXO N° 6

TABLA MATRIZ DE DATOS

CONOCIMIENTOS SOBRE LA VACUNACION EN PACIENTES ADULTO

TOTAL

11
10
11
11
10
10
12
10

12
12
12
11
12
12
11
10
10

13
13
13

Dimension tipos de vacuna

ST

10

10

10

10
10

10
10
10

13

12

11

10

Dimension importancia

ST

Datos generales

NO

10.
11.

12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.

22.
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13

12
13
10
11

11

12
11

13

11
11

11

10

10

10

10

10

54.
55.

56.

of.

58.
59.
60.
61.

62.

63.

64.
65.

66.

67.

68.

69.

70.
71.

72.
73.
74.
75.

76.

77.

78.

79.

80.
81.

82.

83.

84.
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13
11
10

11
10

11

10

12
13
13

11
11

10
12

10

10
10
10

10

10

85.

86.

87.

88.

89.

90.
91.

92.

93.

94,
95.

96.

97.

98.

99.

100.

101.

102.

103.

104.

105.

106.

107.

108.

1009.

110.

111.

112.

113.

114.

115.
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147.

148.

149.

150.

151.

ACTITUDES FRENTE A LA VACUNACION

TOTAL

10
11

10
10

11
11

11

11
11
12
13
11
11
11

COMPONENTE CONDUCTUAL

ST

13

12

11

10

COMPONENTE COGNITIVO

ST

NO

10.
11.

12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
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12
10
12

13
11
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ANEXO N °7

PRUEBA PILOTO PARA CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTOS

MATRIZ DE LA PRUEBA PILOTO VARIABLE CONOCIMIENTO

N° |(P1 |P2 |P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 |P11 (P12 |P13
1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1
2 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1
3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
4 0 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1
5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
6 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
7 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1
8 0 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1
9 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

10 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1
CONFIABILIDAD
CONFIABILIDAD VARIABLE CONOCIMIENTO
n* pL |p2 [Pz |pa s e [P [PE  [Pe  [Pio [P11 [P12 |P13[3UMA
1 1| 1] 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1 10
2] 1] 1] 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 12
3 1| 1] 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13
4 o of o 1 1 0 0 0 0 1 0 o 1 4
50 1] 1] 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13
6 1| 1| 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13
7] ol 1] 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 11
g o 1] o 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 g
g 1| 1| 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 13
w 1] 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 12
0.21| 0.1 0.16 o] 0.24| o009 009 0.16| o009 o021 ooo| o009 o
1.52
7.2
L& CONFIABILIDAD POR ALFA DE CROMBACH ES DE 0.81
K 13 0.85 o
35° | 118
sT° | 42 - .2
) 25
_ _1\ ]_-
0= ki [ : ]
Sr
Donde,

k = El ntimero de items

T 57 = Sumatoria de vananzas de los items.
sT*= Vananza de la suma de los items.

a = Coeficiente de alfa de Cronbach
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MATRIZ DE LA PRUEBA PILOTO VARIABLE ACTITUD

P13
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P11
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P8

P7

P6

CONFIABILIDAD

P5

P4

P3

P2

P1

No

10

COMNFIABILIDAD VARIABLE ACTITUD

13

13

13

12

13
13

P13 [SUMA

0

P12

0.16

P11

0.16

P10

0.16

P3

0.09

(-]

0.16

)

0.21

P&

0.16

P5

0.16

P4

0.16

P2 |P3

Bl

N.

10

0.0% 0.2] 0.09

181
7.B1

LA CONFIABILIDAD POR ALFA DE CROMBACH ES DE 0.81

0.83

13
118

35°

42

5T

El nimero de items

Donde,

k
z

Sumatoria de vananzas de los items.

Varianza de la suma de los items.
a = Coeficiente de alfa de Cronbach

5

5T=
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ANEXO N° 8

AUTORIZACION PARA EL USO DE LOS INSTRUMENTOS

AUTORIZACION PARA EL USO DE INSTRUMENTOS

LAS LICENCIADA EN ENFERMERIA; JOSELYN FARFAN CONDOR IDENTIFICADA CON DNI
N=72207752Y ZOILAMARIA SOTOMAYOR SOTOMAYOR CON DNI 41847803, AUTORAS DEL
INSTRUMENTO CONOCIMIENTO ¥ ACTITUDES SOBRE VACUNAS EN LOS ADULTOS: EL
CUAL FUE UTILIZADO PARA SU TESIS TITULADA: “NIVEL DE CONOCIMIENTO Y
CUMPLIMIENTO DEL CRONOGRAMA DE VACUNACION DEL PERSONAL DE SALUD DEL

HOSPITAL REGIONAL DE ICA, DICIEMERE 20207

POR MEDIO DE LA PRESENTE., AUTORIZAMOS EL USO DEL INSTRUMENTO
CONOCIMIENTO Y ACTITUD SOBRE VACUNAS EN ADULTOS A LA EGRESADA MILUSKA
GUTIERREZ CONTRERAS, CON LA FINALIDAD QUE LO APLIQUE PARA SU
INVESTIGACION TITULADA “CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES FRENTE A LA
VACUNACION EN PACIENTES ADULTOS QUE ASISTEN AL CONSULTORIO DE MEDICINA

DEL CENTRO DE SALUD LA TINGUINA. 2025.

‘Fﬁﬁﬂ&l&rﬁd@el}m Sotomayjséﬁ{}ma}'or Zoila
DNI: 72207752 DNI41847803

59



ANEXO N° 9

GRAFICOS

GRAFICO 1: SEXO DE LOS ADULTOS QUE ASISTEN A CONSULTORIO DE
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GRAFICO 3: GRADO DE INSTRUCCION DE LOS ADULTOS QUE ASISTEN A

CONSULTORIO DE MEDICINAEN EL C.S LA TINGUINA
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GRAFICO 4: PROCEDENCIA DE LOS ADULTOS QUE ASISTEN A CONSULTORIO

DE MEDICINA EN EL C.S LA TINGUINA
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GRAFICO 5: CONOCIMIENTO DE LOS ADULTOS QUE ASISTEN A

CONSULTORIO DE MEDICINAEN EL C.S LA TINGUINA
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GRAFICO 6: ACTITUD DE LOS ADULTOS QUE ASISTEN A CONSULTORIO DE

MEDICINA EN EL C.S LA TINGUINA
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GRAFICO 7: CONOCIMIENTO SEGUN LAS DIMENSIONES, EN LOS ADULTOS

QUE ASISTEN A CONSULTORIO DE MEDICINA EN EL C.S LA TINGUINA
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GRAFICO 8: ACTITUD SEGUN LAS DIMENSIONES, EN LOS ADULTOS QUE

ASISTEN A CONSULTORIO DE MEDICINA EN EL C.S LA TINGUINA
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ANEXO N°10

EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS
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