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INTRODUCCION

La vacunacién estd considerada como una de las estrategias, que tiene como
anico fin la de las diferentes enfermedades inmunoprevenibles, y asi mejorar la

calidad de vida del infante menor de un afio.

En la actualidad las enfermedades inmunoprevenibles, es un problema de salud
publica que aqueja a todos los infantes menores de un afio, y esto ocurre en
todas las esferas de nuestro querido Perd. Y la finalidad de este trabajo de
investigacion es la de prevenir y disminuir el nidmero de las diferentes

enfermedades que representan un peligro para la poblacion vulnerable.

El presente estudio de investigacion se realiza para saber el ras de comprension
y actitud de las madres respecto a las vacunas en nifilos menores de un afo,
hospital de apoyo nazca — 2018. Las enfermeras son profesionales dedicadas al
cuidado primaria de la salud de lactantes y nifios de mas edad participaran en la
planeacién y ejecucion de los programas de inmunizacion y en la educaciéon de

familias y comunidades sobre la razén para las inmunizaciones.
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Resumen

El uso de inmunizaciones es Para controlar las enfermedades infecciosas
especificas, cabe decir que es uno de los componentes establecidos del cuidado
general de la salud. En realidad, la formacion de anticuerpo inducido por agentes
inmunizantes es el instrumento mas especifico que dispone el estado para
prevenir las diferentes enfermedades inmunoprevenibles en los infantes
menores de un afio de nuestra localidad, que acuden al establecimiento de salud
de Nazca — 2018.

Para el cotejo de la variable del ras de discernimiento con respecto a las vacunas,
se logr6 como consecuencias generales que el 85.10% de las madres
encuestadas tienen un nivel de conocimientos bajo, mientras que el 10.64% tiene
un nivel de conocimientos medio y apenas el 4.26% tiene un nivel de

conocimientos alto.

Por otra parte, en cuanto a la variable actitud se logré6 como consecuencia que
el 85.11% de las madres encuestadas tiene una actitud buena, mientras que el

12.76% tiene una actitud regular y sélo el 2.13% tiene mala actitud.

Los resultados obtenidos plantean la necesidad de fortalecer los conocimientos
que las madres reciben; asimismo concientizar a este grupo que en base a la

estadistica representan el grupo mas vulnerable por diferentes razones.

Palabras claves: Conocimiento, actitud, madres, vacunas.
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Planteamiento del problema de la tesis

1.1. Situacion problematica

La OMS ha apreciado que las vacunas aprovechables hoy en dia contra los
diferentes males de los infantes. También debe tenerse presente que, aunque
conocidisimos por los profesionales de la salud, los procedimientos de inmunizacion

y su justificaciébn no siempre son comprendidos por los padres y familiares.

Para proporcionar los beneficios preventivos y protectores de las inmunizaciones al
mayor numero de posible de nifios en riesgo, es esencial que las persones que se
dedican al cuidado primario de la salud, adquiera los conocimientos necesarios para
asegurar la maxima participacion informada de sus pacientes. En América del Sur,
a pesar de los esfuerzos de los gobiernos por masificar las vacunas, aln se tiene
poblaciones vulnerables, mayormente ubicadas en zonas de la selva y sierra. El
presente estudio se enfocara a infantes menores de un afio debido a que la tasa de
morbimortalidad a esta edad es muy elevada, siendo las vacunas la Unica forma de
prevenir las enfermedades desde una edad temprana, buscando que se les

inmunice de acuerdo al calendario de vacunacion.

En la region Lima Provincias, y en especial en Cafiete, segin estadisticas del
Hospital de Apoyo Nazca — Nazca en el afio 2018; la desercidon de vacunas segun
INEI (Instituto Nacional de Estadistica e Informatica) y EVN (Esperanza de Vida al
Nacer) - la direccion de estadistica e Informética fue: 3° dosis de Pentavalente (1.32
%), 2° dosis de Rotavirus (1.41 %) y 2° dosis de Neumococo (1.28 %).

Las coberturas de vacunacion en el Hospital de Apoyo Nazca — Nazca en el afio
2018, en la etapa de vida nifio, en el 2015 durante el ultimo trimestre fueron: BCG
(70 %); HvB (72 %); Pentavalente (82 %); Neumococo (89%); Rotavirus (78%) y
SPR (82 %). Apreciandose cifras preocupantes que expondrian a los nifios
cafetanos a desarrollar enfermedades prevenibles con vacuna. Al afio acudieron al
servicio de ESNI (Estrategia Sanitaria Nacional de Inmunizaciones),
aproximadamente 1847 madres con infantes menores de un afio para ser vacunados

y controlados.

En vista de la importancia de la Salud Publica, las vivencias en nuestras practicas
clinicas de Internado, y las experiencias adquiridas en el servicio de ESNI, en donde

se observé el incumplimiento de las madres en el seguimiento de las dosis de



vacunas, evidenciandose de esta manera toda situacidn sobre en las madres de

escasos recursos econdémicos provenientes de zonas rurales y urbano marginales.

1.2. Formulacion del problema principal y especifico

1.2.1. Formulacién del problema principal

¢, Cudl es la relacién entre el nivel de conocimiento y actitud de las madres respecto

a las vacunas en nifios menores de un afio, Hospital de Apoyo Nazca — Nazca 20187

1.2.2. Formulacién del problema especifico

¢,Cual es el ras de conocimiento de las madres respecto a las vacunas en nifios

menores de un afo, Hospital de Apoyo Nazca — Nazca 20187

¢, Cuales son las actitudes de los de las madres respecto a las vacunas en infantes

menores de un afo, Hospital de Apoyo Nazca — Nazca 20187

¢ Cudl es la relacién que existe entre el ras de conocimiento y actitud de las madres
respecto a las vacunas en nifios menores de un afio, Hospital de Apoyo Nazca —
Nazca 20187

1.3. Importancia

Las vacunas en los nifios son una parte muy fundamental para el elaborado de la
salud. Ellas son las que se encargan de ofrecer defensa sobre muchas variedades
de enfermedades muy serias, pero encontramos madres que desconocen sobre la

proteccion que tienen las vacunas.

Debido a las distintas enfermedades que puedan contraer los infantes menores de
un afio, se tiene la necesidad de implementar una estrategia para el cumplimiento

adecuado del calendario de inmunizaciones.

Asi mismo, para la eleccién del tema de la presente tesis, consideramos ciertos
puntos basicos: como, por ejemplo: El conocimiento y actitud de las madres afecta
con mayor prevalencia a los nifios; es preciso comprender que en estas etapas de

la vida se pueden modificar ciertas conductas negativas, ampliar conocimientos y



desechar informacion incorrecta. Entonces, siendo egresados de enfermeria,
profesionales de la salud, y que estamos en contacto directo con la poblacién, es
fundamental difundir asertivamente las orientaciones necesarias para que se
especifique a las madres que puedan concientizar y actuar de una manera

responsable.

De acuerdo al resultado que obtuvimos serd mas factible poder fundamental y
enfatizar en la informacion que reciben las madres y asi ayudar a la contribucion y
disminuciéon de madres con desconocimiento con respecto al tema, por ser los

personajes directos respecto a este problema de salud publica.

Esperando de esta forma que las madres encuestadas fomenten un efecto
multiplicador positivo, y de esta manera contrarrestar esta gran problemaética.
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Marco tedrico de la tesis

2.1. Antecedentes

El Objetivo fue determinar los conocimientos de las madres sobre las vacunas y su
importancia en la prevencion de enfermedades inmunoprevenibles en nifios
menores de cinco afios, Hospital Maria Auxiliadora. 2018. El estudio fue de nivel
aplicativo, tipo cuantitativo, método descriptivo de corte transversal. La poblacion
estuvo conformada por 162. La técnica fue la encuesta y el instrumento un
cuestionario aplicado previo consentimiento informado. EI mayor porcentaje de las
madres no conocen sobre generalidades de las vacunas que éstas protegen al nifio
cuando estan completas, la edad de inicio es al nacer; en cuanto a los tipos y las
enfermedades que la vacuna que protege contra la neumonia es el neumococo y la
vacuna contra la hepatitis B se aplica durante las primeras 24 horas de nacido; y en
los efectos secundarios y cuidados las molestias que presenta el nifio después de
la vacuna son fiebre, dolor y/o enrojecimiento en la zona de aplicacién y cuando el
nifio presenta enrojecimiento o hinchazoén en la zona de aplicacion de la vacuna se

debe colocar pafio limpios y frios en zona inflamada del cuerpo.

El presente estudio titulado, "Nivel de conocimiento de las madres en relacién al
cumplimiento del esquema de vacunacion en nifios menores de un afio del Centro
de Salud Ramén Castilla, Callao - octubre 2013 el mismo que lleva por objetivo
general determinar el nivel de conocimiento. de las madres en relacién al
cumplimiento del esquema de vacunacién en nifios menores de un afio en el centro
de Salud Ramén Castilla- octubre 2013. Se concluye en que el nivel de conocimiento
de la las madres no influye en la relacién con el cumplimiento del esquema de
vacunacion en niflos menores de un afio ya que segun los resultaras se demuestra
gue el nivel de conocimiento medio cuenta con una mayoria de 72.7% vy se relaciona
con el cumplimiento oportuno en un 75% de las madres con niflos menores de un

afo que acuden al Centro de Salud Ramén Castilla Octubre- 2013.

La vacunacion es una prioridad para el sector salud, teniendo en cuenta la alta
morbilidad y mortalidad que las enfermedades inmunoprevenibles han causado
histéricamente. El objetivo de este estudio fue establecer la relacion que existe entre
el conocimiento de las madres de nifios menores de un afio con el cumplimiento del
calendario vacunal y los factores sociodemograficos intervinientes. Es un estudio de
tipo cuantitativo correlacional, de corte trasversal no experimental. La poblacion

estuvo constituida por 428 madres que pertenecen al Programa Ampliado de
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Inmunizaciones del Centro de Salud “Primavera”, la muestra estuvo conformada por
250 madres de nifios menores de un afio, las cuales fueron elegidas por muestreo
probabilistico de acuerdo al parametro de la proporcion del atributo de interés. Para
la recoleccién de datos se utilizé la encuesta y como instrumento, el cuestionario.
En el analisis de datos, las respuestas se codificaron con el programa Excel SPSS
y fueron analizados mediante el coeficiente de correlacion de Spearman y la Prueba

de Independencia Chi 2 .

Resumen: La inmunizacién sigue siendo una de las intervenciones de salud publica
mas importantes y un costo Estrategia efectiva para reducir tanto la morbilidad como

la mortalidad asociadas a enfermedades infecciosas. Terminado

Dos millones de muertes se retrasan a traves de la inmunizacion cada afio en todo
el mundo. Este presente estudio dirigido a evaluar el conocimiento y la actitud de las
madres que asisten a una clinica prenatal en la Universidad de Lagos Hospital
Docente (LUTH) en Nigeria, hacia la inmunizacién infantil. Esta cruz descriptiva El
estudio seccional involucré a 274 madres que asistian a clinicas prenatales en LUTH
de abril a junio de 2009. Los resultados mostraron que casi todos (93.8%) los
encuestados estaban conscientes de la inmunizacion y que La inmunizacién podria
prevenir enfermedades infantiles (98.1%). Sin embargo, algunos de los encuestados
(28.8%) sintieron a inmunizacién hara que sus hijos sean brillantes. Mientras que el
45,5% de los encuestados pensaba que la polio las vacunas deben administrarse
cinco (5) veces, mientras que solo el 8,6% sabe que debe administrarse cuatro (4)
veces. Ahi fueron significativas (P <0.05) las relaciones entre la edad de los
encuestados, el origen étnico, el nivel de educacién, Ocupacion y actitud ante la
inmunizacién. Sin embargo, no hubo relacion significativa (P> 0.05) Entre religion y
actitud ante la inmunizacién. Aunque la mayoria de las madres eran conscientes de
la Existencia de servicios de inmunizacién, su conocimiento del calendario de
vacunacion de la vacuna Las enfermedades prevenibles son pobres. Una mejor
comprension del horario de vacunacion de rutina es importante En el disefio e
implementacion de programas de inmunizacion. Educar a las madres sobre la Se
recomiendan vacunas y enfermedades prevenibles por vacunacion, y mejorar su

rendimiento.

2.2. Bases tedricas

Vacuna

12



Una vacuna es una suspension de microorganismos atenuados o muertos. Existen

varios tipos.
Tipos De Vacunas

e Virus muerto

e Contra la poliomielitis

e Virus Atenuado vivo

e Contra el sarampion, parotiditis, rubeola, Sabin contra la poliomielitis, viruela.

e Bacterianas

¢, Coémo Actuan Las Vacunas?

Las vacunas actlan en nuestro organismo como anticuerpos protectores que
permanecen circulantes y es por un tiempo estimulado, también de acuerdo a cada

tipo de vacuna y el nimero de dosis.
Antigeno:

Un antigeno es una sustancia que normalmente no esta presente en el cuerpo, que,
cuando es introducida en él, estimula la produccion de un anticuerpo que reacciona

especificamente con ella.

Anticuerpo:

El anticuerpo es una proteina que es introducida en respuesta a invasion por un

agente extrafio y que reacciona especificamente con él.

Contraindicaciones generales

1. Cualquier enfermedad febril aguda es razon para diferir cualquier inmunizacion.
Las infecciones menores asociadas con fiebre no son contraindicaciones, segin la
American Academy of Pediatrics. Sin embargo, si tal nifio recibe una inmunizacion y
después presenta fiebre en las 24 a 48 horas siguientes, se puede estimar otras
etiologias causantes de las fiebres. En estos casos se recomienda a la madre o

tutora del infante acudir al establecimiento de salud para su valoracion.

13



Los nifilos con sintomas respiratorios superiores sobre una base alérgica, son

candidatos seguros para inmunizacion.

2. Personas que se encuentren en las siguientes situaciones no son inmunizadas,
especialmente con vacunas de virus vivo, requiriéndose consulta médica antes de

instituir cualquier procedimiento de inmunizacion.

e Personas con leucemia, linfoma y en metastasis cancerosas.

e Personas sometidas a terapias inmunosupresoras (esteroides, irradiacion,
antimetabolitos, etc).

e Personas con enfermedades de inmunodeficiencia (los nifios con
inmunodeficiencia celulares no deben de recibir BCG o vacunas de virus
vivo, debido al riesgo patente de infeccion.)

e Personas con notoria sensibilidad a los huevos, pollos o neomicina. Tales
personas estan tedricamente en riesgo para las vacunas de virus vivos,
preparadas en medios que contienen estas sustancias. Aunque no se han
encontrado reacciones de hipersensibilidad a productos de vacunas
preparados con huevos y pollos, y se considera seguro administrar estas
vacunas, debe obtenerse consulta si existe notable sensibilidad.

e Personas a quienes se le administrada recientemente globulina seroinmune,
plasma o sangre, se aconseja dejar transcurrir tres meses antes de

administrar las inmunizaciones.

Vacunas que se administran a nifios menores de un afio
1.-Vacuna BCG (contra las formas graves de tuberculosis):

La vacuna BCG (Bacilo Calmette Guérin), es una preparacion de bacterias vivas
atenuada (Mycobacterium Bovis), con la finalidad de proteger a los infantes contra

los males pulmonares.

La aplicacion de esta vacuna es una sola vez por la via intradérmica en hombro
derecho del recién nacido o a los menores de tres meses, que se encuentren en

Optimas situaciones de salud.
Su presentacion es en ampollas que contiene de 10 y 20 dosis.

a) Reacciones adversas:

14



La BCG es la vacuna que mas reacciones cutaneas puede originar y esta, se aplica
en la cara posterior del hombro derecho al recién nacido. La complicacion local por
la aplicacion de esta vacuna se puede presentar en menos de 1 en 1.000

vacunaciones.

Se produce en la piel un nédulo (masita) rojizo, que es sensible y caliente en la zona
de la aplicacion, el cual es acompafiada de una adenopatia regional (ganglio
inflamado). Esto se puede originar entre el dia 14 y 90, después de la aplicacion de

la vacuna.

Pasado el tiempo se puede visibilizar una cicatriz en lugar de la aplicacion que en
su mayoria de casos es hipo pigmentado (mas clara que el color de la piel) y en
pocas ocasiones se puede ver una cicatriz queloide.

Vacuna pentavalente

La vacuna Pentavalente contiene DPT combinada con Hepatitis B, siendo el incluido
liquido de este frasco el solvente para la Hi B. El detalle de estas preparaciones son

las siguientes:

a) Conservacion:

La conservacion de las vacunas en general es entre 2°C y 8°C.
b) Dosificacion y administracion:

La dosis es de 0,5 ml; y la via de administracion es intramuscular profunda y la zona

de aplicacion es el tercio medio de la cara Antero-lateral externa del muslo.
c) Reacciones generales:

« Fiebre T° > 38°C.
* Febricula (37,5°C a 37,9 °C)
+ Llanto

* lrritado.
d) Reacciones locales:

Se originan en la zona de la inyeccion, estan afines con el componente de Difteria 'y
Tétanos mas que con el propio volumen o por el componente de células enteras de

Pertusis.
* Presenta unainduracion > 1 cm. (volumen de alrededor de 1 cm de diametro)

15



« Se observa eritema (coloracion rojiza en la banda de la aplicacion)
* Hay dolor.

e) Contraindicaciones:

Esta contraindicado cuando el infante presenta reaccion anafilactica severa posterior

a una dosis previa 0 a mecanismos de la vacuna.

f) Precauciones:

Enfermedades agudas moderada o severas con o sin fiebre.
3.- Vacuna Anti-Hepatitis B:

a) Indicaciones:

Esta vacuna esta indicada en recién nacidos de madres que son portadoras del HBs
ag. Cabe aclarar que en los nifios prematuros con bajo peso al nacer lo
recomendable es que alcance los 2 000 gr. Para la administraciéon de la primera

dosis
b) Dosis:

En los recién nacidos e infantes menores de 10 afios: 10 mg de proteina antigénica

en 0,5ml de suspension.

c) Via de administracion: IM en la region antero lateral del muslo.

d) Estabilidad: Conservacion de la vacuna a una temperatura de 2y 8 °C.
e) Reacciones adversas:

En la zona de la inyeccion se presenta dolor, eritema o inflamacion.

En algunos casos se puede observar reacciones secundarias tales como: Prurito,
Angio edema, Rash, Urticaria, dolor en el abdomen, nduseas y vomitos, disminuye
el apetito y dispepsia, mialgia, artralgia, dolor en el hombro, dolor en la espalda,

vértigo, parestesia sin especificas, etc.
4.- Vacuna Antipoliomielitica (APO)

a) Descripcion y administracion:
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Son 3 dosis: a los 2 meses y 4 meses se administra la vacuna IPV, 0.5 cc por via IM
en tercio medio del musculo vasto externo del muslo (pierna) y a los 6 meses la

APO ,02 gotas de la vacuna por VO.
b) Reacciones adversas:

El APO se ha asociado a pardlisis en infantes que han recibido la vacuna o en
personas que han estado en contacto con estos.

c) Contraindicaciones:

Aquellos infantes portadores del virus de inmunodeficiencia humana (VIH) se,
deberd inmunizarse con los antigenos del PAI (Programa Ampliado de

Inmunizaciones) de acuerdo al esquema.

En infantes que presenten inmunidad alterada (debido a enfermedad primaria o
tratamiento), malignidad o contacto inmunodeficiente en el hogar.

5.-Haemophilus Influenzae TIPO B

Esta vacuna conjugada esta compuesta de polisacarido capsular de H. Influenzae

Tipo B conjugado a un portador proteico.
a) Dosificacion y administracion:

Dos dosis a los 7 meses y 8 meses se administra 0.25cc, su presentacion es en

forma liquida o liofilizada, mono dosis o multidosis.
b) Reacciones adversas:

Esta vacuna conjugada, inactivada, no tiene muchas reacciones desfavorables; del
3 al 10% de infantes presentan alza térmica y un 1% somnolencia, irritabilidad,

vomitos.
c) Contraindicaciones:

Esta vacuna es segura, y se puede aplicar a pacientes inmunocomprometidos. Y

estéa contraindicado en estos casos:

+ [ Enfermedad infecciosa aguda

* [ Hipersensibilidad a alguno componente de la vacuna.
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6.-Vacuna Trivalente Viral

La vacuna es derivada con virus vivo atenuado y su presentacion es en frasco o

multidosis de 10 ml; liofilizada y su preparacion debe ser con agua estéril fria.

a) Dosificacion y administracion:

La dosis es de 0,5 ml., por via subcutdneay en la region deltoides.

b) Reacciones adversas:

Alza térmica moderada, el 5° al 7° dia, del 5 a 15% de infantes y en un 5% erupcion.

c) Contraindicaciones:

Evitar la administracion de la vacuna a los infantes con enfermedad febril grave e

inmunodeficiencia severa tales como: (tratamiento inmunosupresor de largo tiempo

o infeccion VIH sintomética severa y tumores hematolégicos,).

7.- Vacuna Anti-Rotavirus

Esta vacuna esta constituida por virus vivos atenuados de origen humano,
para prevenir las enfermedades como las diarreas severas originados por
rotavirus, su aplicacion es a los 2 y 4 meses y su administracion es via oral
en dosis de 1cc.

Esta contraindicado la administracion en infantes mayores de seis meses.

8.- Vacuna Neumococo

Vacuna polisacaridica que contiene 23 serotipos responsables de
aproximadamente el 90% de la enfermedad invasiva, antigeno capsular de
Estreptococos Pneumoniae se administra 0.5 ml, via intramuscular.

Su aplicacion es a los 2 meses, 4 meses, 12 meses de vida.

Los lugares de eleccién para la inyeccion son en bebés el area antero-lateral
de la cadera o el muslo deltoides del brazo superior en los nifios mayores.

Con jeringa de 1cc y aguja 25G x1.

Vacunas por edades

18



Tiempo de | T°de
conservaci | conser
Enfermedad Viade 6n del vacion
Edad Vacuna . Dosis | administraci frasco en el
gue previene , . .
on abierto de nivel
la vacuna local
Tuberculosis
en sus forma
mas graves Intradérmica 6 horas
(Meningo (hombro frasco +2° a
BCG encefalitis, 0.1cc derecho). multidosis +8°C
mal de pott,
otros).
RN Intramuscglar
en el tercio
. Uso
medio del . -
. musculo inmediato +2°c a
HVB Hepatitis b 0.5cc frasco o
vasto externo . +8°C
monodosis
del muslo
(pierna)
Intramuscular
en el tercio
medio del
T musculo 4 semanas +2°c a
IPV Poliomielitis 0.5cc frasco
vasto externo ) . +8°C
multidosis
del muslo
(pierna)
Difteria, Tos
convulsiva, Intramuscular
Tétano, en el tercio
Hepatitis B e medio del Uso
PENTAV infecciones 05 cc musculo inmediato +2°%C a
2 meses ALENTE | producida por ' vasto externo frasco +8°C
Haemophilius del monodosis
(1 dosis) Influenéae tipo muslo(pierna)
Serotipos
y .
predominante
s de . US(.)
4 meses ROTAVI | Gastroenteritis Via oral inmediato +2°% a
; 15cc frasco mono o
. RUS por Rotavirus . +8°C
(2dosis) . dosis
(diarreas).
Intramuscular
en el tercio
medio del
Serotipo vagt](;j SeiL'stleorno Uso +2°c a
NEUMO causante de 0.5cc inmediato
. del muslo - +8°C
COCoO Neumonia. . monodosis
(pierna)
Difteria, Tos Intramuscular
. . Uso
Convulsiva, en el tercio . -
; . inmediato
Tétano, medio del mono dosis | +2° a
PENTAV | HepatitisBe | 0.5cc musculo +8°C
ALENTE infecciones vasto externo
6 meses producidas del muslo
por (pierna)
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Haemophilius
3 Influenzae tipo
. B
dosis).
2gota 4 semanas
L . frasco +2°% a
APO Poliomielitis S Via oral multidosis +8°C
Intramuscular
7 meses en el tercio
(1 medio del Uso
dosis)y | \\pyeny | Viusdela | o0 musculo inmediato | +2°% a
8 meses ZA Influenza e vasto externo mono dosis +8°C
(2 (gripe) del muslo
dosis) (pierna)
. Subcutaneo
Sarampion, , 6 horas
SPR Parotiditis en el musculo frasco +2°c a
(TRIPLE R Ubeol Y | 05cc| deltoides ultdosis. | rgoc
VIRAL) ' (brazo) '
Subcutaneo
1 an en el tercio
afio . .
NEUMO Serotipo mefjlo del ' Usq
causante de musculo inmediato +2°% a
COCO (3 p 0.5cc : o
neumonia vasto externo | mono dosis +8°C
DOSIS). del
muslo(pierna)

Manejo de las reacciones adversas de las vacunas en los nifios

Las reacciones adversas de los infantes a las vacunas son minimas, teniendo en cuenta

de la importancia y beneficios de proteccién las enfermedades graves. Se tomara en

cuenta algunas medidas para el adecuado manejo de reacciones adversas mas

frecuentes que se presentan:

¢ Aplicacidon de pafios frios en zona de puncién, ante dolor e hinchazén.

¢ Manejo de fiebre con medidas fisicas: desvestir, pafios tibios en el cuerpo, uso

de analgésicos- antipiréticos (Paracetamol). Dar abundantes liquidos.

e En caso de persistir el alza térmica por mas de 48 horas o se presentara algun

sintoma agregado consultar al médico.

e Consultar al médico en caso de hipotonia (disminucién del tono) o convulsiones

luego de vacuna DTP; esto es una contraindicacion para préxima dosis,

debiendo colocarse vacuna antipertusis celular.

Como profesionales de la salud, nos debemos a nuestros pacientes, quienes son

nuestra prioridad, brindando cuidados especificos:
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e Nuestro rol como enfermeras es realizar el seguimiento de control de las
enfermedades.

¢ Como agente o promotor de salud, nuestra labor es reforzar sus conocimientos
previos del ser humano acerca de la salud, la responsabilidad y la importancia

del auto cuidado.
La enfermera desarrolla en los distintos escenarios la Atencién Primaria tales como:

« Actividad comun
e Consultas de enfermeria
« Atencion domiciliaria

* Intervencion comunitaria
Funcién administradora: Actividades y tareas:

* Manipulacion de las vacunas y su conservacion.
* Misién de todos los residuos de las vacunas.

* Registrar el acto vacuno.
Funcion asistencial:

* Valorar la necesidad del cuidado
* Preparar antes de la administracion

* Administrar la vacuna
Funcién docente:

* Educada para la salud.
Funcién investigadora:

» Lafuncion investigadora se evalla y analiza las coberturas.
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2.3.

Marco conceptual

. Grado de Conocimiento de mamas respecto a las vacunas: Procesos

de aprendizaje coordinados con procesos sociales dirigidos a crear

ambientes favorables a la salud desde una perspectiva comunitaria.

. Actitud de las madres respecto a las vacunas: Es un conjunto de

destrezas basadas en cierto tipo de discernimiento ya sea empirico o
cientifico que pueden ser positivos 0 negativos en relacion a las

vacuna.

. Nifios menores de un afo: Son individuos que suceden por la primera

instancia de vida acreditada como nifiez y es quien anticipa a la

pubertad.

. Vacuna: Es una suspension de microorganismos atenuados o

muertos.

. Actitudes en sus Dimensiones: Es la forma en la que el ser humano

vive sus tres dimensiones. Es personal y Unica; incluso si vamos mas

alla, es su entera responsabilidad, ¢ por quée?

Digamos que nuestro mundo interior esta conformado de tres elementos

esenciales:

o Emociones
o Pensamientos

o Conductas

Estos tres elementos estdn estrechamente relacionados que no es fécil

delinear qué se da primero; sin embargo, podemos decir que el proceso se

da siguiente forma; tenemos un pensamiento, esto nos genera una emociéon

y que resulta en una conducta. Por ejemplo, estamos con una persona

pensamos que quiere aprovecharse de nosotras. Sigue una emocion de

enojo y desconfianza hacia esta persona y termina en tratarla friamente;

incluso, si podemos la evitamos.
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Objetivos

3.1. Objetivo General

Determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y actitud de
las madres respecto a vacunas en nifios menores de un afio Hospital de

Apoyo Nazca — Nazca 2018.

3.2. Objetivo especifico

Identificar el nivel de conocimiento de las madres respecto a vacunas en
nifios menores de un afio en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

Establecer la actitud de las madres respecto a vacunas en nifios menores de
un afo en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.

Comparar la relacion entre el nivel de conocimiento y actitud de las madres
respecto a vacunas en nifios menores de un afio en el HOSPITAL DE APOYO
NAZCA — NAZCA 2018.
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V.

Hipotesis y variables

4.1. Hipobtesis

4.1.1. Hipétesis general

H1. Hay una relacion entre el nivel de conocimiento y la actitud de las madres
respecto a todas las vacunas en los infantes menores de un afio. Hospital de

Apoyo Nazca — Nazca 2018.

H2: No existe relacion entre el nivel de conocimiento y actitud de las madres
respecto a las vacunas en nifios menores de un afio. Hospital de Apoyo
Nazca — Nazca 2018.

4.1.2. Hipdtesis especificas

H1: A mayor ras de conocimiento, las madres tendran mayor actitud acerca
de las vacunas en los infantes menores de un afio. Hospital de Apoyo Nazca
— Nazca 2018.

H2: A menor ras de conocimiento, menor sera de las madres su actitud
respecto a las vacunas de los infantes menores de un afio. Hospital de Apoyo
Nazca — Nazca 2018.

H3: La actitud de madres de infantes menores de un afo esta relacionado
con el rol del personal de enfermeria. Hospital Apoyo Nazca — Nazca 2018.

H4: La actitud de madres de infantes menores de 12 meses no esta
relacionada con el rol del personal de enfermeria. Hospital de Apoyo Nazca
— Nazca 2018.
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4.2.

Operacionalizacion de las variables
DEFINICION DEFINICION
VARIABLES CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES
Nivel de | Conjunto de | Respuestas dadas | - Conocimientos sobre 1. Definicion de vacunas.
Conocimiento | ideas, por las madres de las vacunas
respecto a las | conceptos, nifios menores de un 2. Importancia de las vacunas.
vacunas. enunciados, anos, controlados en
comunicables | el hospital de apoyo | - Vacunas 3. Calendario de vacunacion.
gue pueden ser | de nazca, sobre las
claros, vacunas especificas 4. Reaccion adversa de las
precisos, que conforman el vacunas.
ordenados, Esquema Nacional
vagos e |de Vacunacion 5. Manejo de las reacciones
inexactos. (ENV). Nivel alto adversas de las
Nivel medio Vacuna.
Nivel bajo
16 20 PTS.
12 - 15 PTS.
Menos de 11.
Actitud Es el ejercicio | Conjuntos de | > Actitudes respecto a 1. Llevar a su nifio a
respecto alas | de un conjunto | acciones  positivas las vacunas consultorio.
vacunas de habilidades | y/o negativas de las 2. Completar calendario.
y destrezas | madres frente a las | » Componentes que 3. Manejo de las reacciones
basadas vacunas. explican la actitud adversas.
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en cierto tipo de
conocimiento
empirico o]
cientifico

> Escala de Lickert

T.A: Totalmente
acuerdo.

D: Desacuerdo.

A: Acuerdo.

T.D: Totalmente
desacuerdo.

I: Indeciso

de

en

oONe Ob

AN

Incumplimiento de citas.
Educacion de las madres
sobre vacunas.
Componente cognoscitivo.
Componente afectivo.
Componente conductual.

Bueno.
Regular.
Malo.
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V.

Estrategia metodologica

5.1. Tipo y nivel de investigacion

El trabajo de investigacion fue de tipo descriptivo, ya que me permitié adquirir la
informacién tal como se puede observar en la realidad en un determinado momento

y espacio segun el problema y los objetivos planteados.

5.2. Disefio de la tesis

Fue de Corte transversal, porque se estudio las variables simultaneamente en un
adecuado momento, realizando un corte en el tiempo que no es tan importante en

analogia en la forma como se van dando los fenémenos.

El nivel fue aplicativo considerando que sus resultados nos permitieron direccionar
y reforzarla reorientacion; a los contenidos teéricos relacionados a la vacuna que se

brinda a las madres.

5.3. Poblacién y muestra

La poblacion fue conformada por las mamas de los infantes menores de un afio del
hospital de Apoyo Nazca; siendo un total de 500 madres. El tamafio de la muestra

se ha constituido por 141 mamas con infantes menores de un afio.
Z: Nivel de confianza
N: Poblacion

- Nivel de ocurrencia o Probabilidad

©

g: Complemento

e: Margen de error
N: 500 p: 0.5
g: 0.5 e: 0.07
Z:1.96
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Z2pg+ e2(N-1)

(1.96)2(0.5) (0.5) (500)
N = — -
(1.96)2(0.5) (0.5) + (0.07)2 (500 - 1)

N= 141
Criterios de inclusion

Aquellas mamas que tienen nifios menores de un afio y que acuden al hospital de

Apoyo Nazca 2018.

Aquellas madres que tengan una asistencia permanente el hospital de Apoyo Nazca
2018.

Aquellas madres que den su consentimiento informado para su ejecucién del trabajo

de investigacion.
Criterios de exclusion

Aquellas madres que no tengan infantes menores de un afio en el nosocomio de

Apoyo Nazca 2018.

Aquellas madres que no tengan una asistencia permanente en el hospital de Apoyo
Nazca 2018.

Aquellas madres que no den su consentimiento informado para la realizacion del

proyecto de investigacion.

5.4. Técnicas e instrumento de recoleccion de informacioén

Técnica a emplear

La técnica que se ha utilizado en la investigacion para recoleccion de datos ha sido
la encuesta mediante un cuestionario tipo escala de Likert que nos ha permitido
adquirir la informacién de fuentes de manera directa mediante los items cerrados y

abiertos.
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Descripcion de los instrumentos

Los instrumentos se realizaron previa presentacion, seguida de las instrucciones, y
se tom6 en cuenta los datos generales de los participantes y la seccion de
informacién de manera especifica que explora el grado de conocimientos y actitudes

de las madres de los infantes menores de un afo correspondiente a las vacunas.

Este cuestionario esta en base a 32 items, de los cuales 13 de ellos se refieren a
explorar los conocimientos sobre las vacunas y 14 estan referidos a observar las
acciones positivas y/o negativas de las madres de nifios menores de un afio respecto

a las vacunas.

La primera parte de la Encuesta correspondieron a los datos generales, qué son 5
preguntas:

Edad.

Grado de instruccion.
Domicilio.

Estado civil.

Edad del nifio.

a k~ w0 nh P

La segunda parte del instrumento, son 13 preguntas de seleccion estan relacionadas
al “Nivel de conocimiento de las mamas”. Dando una clasificacion y puntuacién a las

respuestas:

* Nivel alto: 16 _ 20 PTS.
¢ Nivel medio: 12 — 15 PTS.

* Nivel bajo: menos de 11.

La tercera parte y Ultima, son 14 preguntas de seleccion, en relacion con la “Actitud
de las madres”. Es un cuestionario tipo escala Lickert, que nos permitié obtener

informacioén de la fuente directa. Dara una clasificacion:

e [ Bueno.
e [J Regular.
e [J Malo.

El objetivo del instrumento ha sido, Determinar la relacion que hay entre el nivel de
conocimiento y actitud de las mamas respecto a vacunas en los infantes menores

de un afio, nosocomio de Apoyo Nazca - Nazca 2018
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Validez y Confiabilidad del Instrumento

La eficacia del instrumento se ha determinado mediante un Juicio de Expertos, en
la cual participaron 03 profesionales que laboran en Hospital de Apoyo Nazca las

cuales son 03 enfermeros, con grado de magister y jefes de servicios:

* Mg. Perci Avalos Quispe — servicio de emergencia y cuidados criticos.
+ Lic. EImer Danny Mancilla Rojas — servicio de emergencia y cuidados
criticos.

* Mg. Gladis Quiroz Tueros jefe de servicio de CRED e Inmunizaciones.

Para poder determinar la confiabilidad del instrumento se aplicé una prueba piloto,
a 20 mamas, los cuales no formaron parte de la muestra. Con las sugerencias se

mejoro el instrumento.

5.5. Técnicas de andlisis e interpretacion de datos

Luego de realizar la recoleccion de datos se procedio a la tabulacion de los datos
obtenidos en el programa de Excel teniendo presente todos los items del
cuestionario utilizado, el programa estadistico SPSS 18.0 para Windows.
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VI. Presentacion, interpretaciéon y discusién de resultados

TABLA N° 1

NIVEL DE CONOCIMIENTO DE LAS MAMAS RESPECTO A LAS VACUNAS

EN INFANTES MENORES DE UN ANO EN EL HOSPITAL DE APOYO NAZCA-
NAZCA 2018.

4.26%

10.64%

85.10%

100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las mamas con infantes menores de un afo

atendidos en el Servicio de Inmunizaciones en el Hospital Apoyo — Nazca 2018.

GRAFICO N°1

85.10%

Y 4

’/_.-'

)

Alto Medio Bajo

Fuente: encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afo atendidos

en el servicio de inmunizaciones en el el hospital de apoyo nazca-nazca 2018.
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Interpretacion: Al analizar los resultados obtenidos sobre el nivel de conocimiento
de las madres, se observé que el 85.10% de madres (120) tienen un nivel bajo
de conocimientos sobre las vacunas, mientras que 10.64%madres (15) tienen un
nivel medioy solo el 4.26% de madres (6) tienen un nivel alto de conocimientos.
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TABLA N.° 2

ACTITUDES DE LAS MADRES RESPECTO A LAS VACUNAS EN INFANTES
MENORES DE UN ANO EN EL HOSPITAL DE APOYO NAZCA-NAZCA 2018.

85.11%

18 12.76%
< 2.13%
141 100.00 %

Fuente: encuesta aplicada a las mamas con infantes menores de un afio que
son atendidos en el servicio de inmunizaciones en el hospital de apoyo nazca-
nazca 2018.

GRAFICO N° 2

85.11%

Bueno Regular Malo

Interpretacion: analizando los resultados obtenidos sobre la actitud de las
madres observamos que85.11%de las madres (120) tienen buena actitud sobré
el cumplimiento de las vacunas, solo 12.76% madres (18) tiene regular actitud y
apenas 2.13% madres (3) tienen mala actitud.
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TABLA N° 3

NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUD DE LAS MAMAS RESPECTO A LAS
VACUNAS EN INFANTES MENORES DE UN ANO EN EL HOSPITAL DE
APOYO NAZCA-NAZCA 2018.

Nivel de Actitud
o Total
Conocimiento Bueno Regular Malo
Alto 4 2 0 6
Medio 12 3 0 15
Bajo 104 13 3 120
Total 120 18 3 141

Fuente: encuesta aplicada a las mamas con infantes menores de un afio
atendidos en el servicio de inmunizaciones en el hospital de apoyo nazca-nazca
2018.

GRAFICA N°3

HAlto 1w Medio ®Bajo

104

12 13

. el L L

Bueno Regular Malo

Fuente: encuesta aplicada a las mamas de infantes menores de un afio
atendidos en el servicio de inmunizaciones en el el hospital de apoyo nazca-
nazca 2018.
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Interpretacion: Al analizar la relacion entre el nivel de conocimiento y actitud de
las madres , se observé que de las 141 madres encuestadas , 120 madres se
encuentran en un nivel de conocimiento bajo, de lo cual 104 madres tienen una
actitud buena, 13 madres tienen una actitud regular y solo 3 madres tienen una
mala actitud, mientras que 15 madres tienen un nivel de conocimiento medio, de
lo cual 12 madres tiene una buena actitud y 3 madres tienen una regular actitud
y solo 6 madres tienen un nivel de conocimiento alto, de lo cual 4 madres tienen

una buena actitud y solo 2 madres tienen una actitud regular.
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TABLA N° 4

EDAD DE LAS MADRES ENCUESTADAS EN EL HOSPITAL DE APOYO
NAZCA — NAZCA 2018.

15 - 18 afios 70 49.64 %
19 - 22 afios 37 26.24 %
23 - 26 afios 10 7.09 %
27--30 afos 24 17.02 %
Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos

en el Servicio de Inmunizaciones en el Hospital De Apoyo Nazca — Nazca 2018.

GRAFICO N° 4

26.24%

17.02%

15-18 19-22 23-26 27--30

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

Interpretacion: De las 141 madres encuestadas observamos que el 49.64 % de
las madres (70 madres) se encuentran entre 15 — 18 afios, el 26.24% de las
madres (37 madres) estan entre 19 a 22 afos, el 17.02 % de las madres (24
madres) tienen de 27 a 30 afos, y el 7.09 % de la madres (10 madres) tienen de
23 a 26 afios.
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TABLA N°5

GRADO DE INSTRUCCION DE LAS MADRES ENCUESTADAS EN EL
HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.

Primaria 28 19.86%
Secundaria 88 62.41%
Superior Técnica 15 10.64%
Superior Universitaria 10 7.09%
Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones En el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

GRAFICO N° 5

Primaria

Secundaria

62.41%

Superior Técnica

Superior Universitaria

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones En el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.
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Interpretacion: De las 141 madres encuestadas observamos que el 62.41% de
las madres (88 madres) tienen estudios secundarios, el 19.86% de las madres
(28 madres) tienen estudios primarios, el 10.64% de las madres (15 madres)
tienen estudios de superior técnica y apenas el 7.09% de las madres (10 madres)

tienen estudios de educacion superior universitaria.
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TABLA N° 6

UBICACION DE DOMICILIO DE LAS MADRES ENCUESTADAS EN EL
HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018

Zona Urbana 49 34.75%

Zona Rural 39 27.66%

Asentamiento Humano 53 37.59%
Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos

en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

GRAFICO N° 6

Zona Urbana 34.75%

Zona Rural 27.66%

37.59%

Asentamiento Humano

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.
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Interpretacion: De las 141 madres encuestadas en cuanto a la ubicacion del
domicilio, el 37.59% de ellas (53 madres) viven en algun Asentamiento Humano,
el 34.75% de ellas (49 madres) viven en la Zona Urbanay el 27.66% de ellas (39

madres) viven en la Zona Rural.
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TABLA N° 7

ESTADO CIVIL DE LAS MADRES ENCUESTADAS EN EL HOSPITAL DE
APOYO NAZCA — NAZCA 2018

13 9.22
37 26.24
91 64.54
00 0.00
141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

GRAFICO N° 7
Soltera i 9.22%
Casada 26.24%
conviviente 4.54%
Divorciada | 0.00%

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.
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Interpretacion: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 64.54% de
ellas (91 madres) son madres convivientes, el 26.24% de ellas (57 madres) estan

casadas y apenas el 9.22% de ellas (13 madres) manifiestan ser solteras.
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TABLA N° 8

EDAD DEL MENOR HIJO DE LAS MADRES ENCUESTADAS EN EL
HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018

Edad de su hijo Cantidad de madres Porcentaje
0 — 3 meses 23 16.31%
3 meses 1 dia—6 meses 56 39.72%
6 meses 1 dia — 9 meses 32 22.69%
9 meses 1 dia—-11 meses 29
] 30 21.28%
dias
Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

GRAFICO N° 8
0 - 3 meses 16.31%
3 meses 1 dia - 6 meses 39.72%
6 meses 1 dia - 9 meses 22.69%
9 meses 1 dia - 11 meses 29 dias 21.28%

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos en el

Servicio de Inmunizaciones en el Hospital Rezola — Cafiete, San Vicente 2017.

Interpretacién: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 39.72% de las

madres (56 madres) tienen hijos de 3 meses 1 dia hasta 6 meses, el 22.69% de las
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madres (32 madres) tienen hijos de 6 meses 1 dia hasta 9 meses, el 21.28% de las
madres (30 madres) tienen hijos de 9 meses 1 dia hasta 11 meses 29 dias y 16.31% de

ellas (23 madres) tienen hijos de 3 meses 0 menos.
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TABLA N° 9

¢ OBTUVO INFORMACION SOBRE LAS VACUNAS?

Respuesta Cantidad de madres Porcentaje
Si 89 63.12 %
No 52 36.88 %
Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos en el
Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.

GRAFICO N° 9

63.12%
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Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos en el
Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018

Interpretacion: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 63.12% de las
madres (89 madres) manifestaron que si tienen informacién sobre las vacunas y el
36.88% de ellas (52 madres) expresaron no tener informacion sobre las vacunas.
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TABLA N° 10

¢ QUE SON LAS VACUNAS?

a Son sustancias que permiten la formacion de 49 34.75

defensa contra virus o bacterias dentro del

cuerpo de su bebé.

b Son combinaciones que realizadas por el ser 32 22.70

humano para prevenir enfermedades en todo

ser vivo.
¢ Pueden estar compuestas por bacterias. 21 14.89
d Es el proceso por medio del cual actian 39 27.66

contra las enfermedades.
Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018

GRAFICO N° 10

22.70%

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos en el
Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.
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Interpretacién: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 34.75% de las
madres (49 madres) saben que las vacunas son sustancias que permiten la formacién
de defensa contra virus o bacterias dentro del cuerpo del bebé, el 27.66% opinan que
las vacunas son procesos por medio del cual actian contra las enfermedades, el 22.70
% de las madres (32 madres) piensan que las vacunas son combinaciones que
realizadas por el ser humano para prevenir enfermedades en todo ser vivo y el 14.89%
de las madres (21 madres) opinan que las vacunas estan compuestas por bacterias, y
el 27.66% opinan que las vacunas son procesos por medio del cual actian contra las
enfermedades.
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TABLA N°11

¢CREE QUE ES IMPORTANTE CUMPLIR CON TODAS LAS VACUNAS DE

SU NINO?
Si 141 100.00 %
No 0 0.00 %
Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

GRAFICO N° 11
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Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos en el
Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.

Interpretacion: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 100 % de las

madres creen que son importantes las vacunas en los nifios.
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TABLA N° 12

¢ PARA QUE SON IMPORTANTES LAS VACUNAS?

a Prevenir laneumonia, tos de mi nifo. 28 19.86

Prevenir enfermedades inmuno-prevenibles, 42 29.79

infecciosas y graves en su cuerpo de mi

nifio.
El crecimiento y desarrollo de mi nifio. 32 22.69
d Para evitar el contagiarnos de 39 27.66
enfermedades.
Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.
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29.79%

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos en el
Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.

Interpretacion: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 29.79 % de las
madres (42 madres) piensan que las vacunas son importantes para prevenir
enfermedades inmuno-prevenibles, infecciosas y graves en su cuerpo de mi nifio, el

27.66% de ellas (39 madres) considera que las vacunas son importantes para evitar el
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contagio de las enfermedades, el 22.69% de ellas (32 madres) creen que las vacunas
son importantes para el crecimiento y desarrollo de su nifio y el 19.86% de las madres
(28 madres) consideran gue las vacunas son importantes para prevenir la neumonia o

tos de su nifio.
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TABLA N° 13

¢ CON QUE FRECUENCIA LLEVA A VACUNAR A SU NINO?

Cada 2 meses 16 11.35
Cada 4 meses 23 16.31
Cada 6 meses 22 15.60
Segun el calendario 80 56.74
Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos en el
Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.
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Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos en el
Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.

Interpretacion: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 56.74% de las
madres (80 madres) acertaron la respuesta porque sabemos que la frecuencia para
llevar al nifio a sus vacunas es segun el calendario, el 16.31 % de ella (23 madres) creen
que deben llevar a sus nifios a vacunar cada 4 meses, el 15.60 % de ellas (22 madres)

consideran que deben llevar a vacunar a sus nifios cada 6 meses y encontramos que el
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11.35% de las madres (16 madres) consideran que deben llevar a su nifio a que le

coloquen las vacunas cada 2 meses.

52



TABLA N° 14

(CREE QUE ES IMPORTANTE COMPLETAR EL CALENDARIO DE
VACUNACION?

Opinion Cantidad de madres Porcentaje
Si 141 100.00 %
No 0 0.00 %

Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

GRAFICO N° 14

Si No

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

Interpretacion: De las 141 madres encuestadas, observamos que la totalidad de
las madres encuestadas consideran que es importante completar el calendario

de vacunacion.

53



TABLA N° 15

¢ SABE USTED QUE VACUNAS SE COLOCAN EN EL RECIEN NACIDO?

Opinion Cantidad de madres Porcentaje
Si 141 100.00 %
No 0 0.00 %

Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio en el
HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.
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Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

Interpretacion: De las 141 madres encuestadas, observamos que la totalidad de
las madres encuestadas manifiestan saber cuales son las vacunas que se

colocan a un recién nacido.
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TABLA N° 16

¢ QUE VACUNAS SE COLOCAN EN EL RECIEN NACIDO?

Vacunas en el recién nacido Cantidad de Porcentaje
madres
Neumococo 8 5.67 %

BCG (tuberculosis) y HvB (hepatitis 98 69.50 %
B)

Pentavalente 18 12.77 %
Sarampion, Papera Yy Rubeola 17 12.06 %
(SPR)

Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.
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Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos en el
Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.
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Interpretacién: De las 141 madres encuestadas, observamos que él 69.50 % de las
madres (98 madres)acertaron en las respuesta porque sabemos que la vacunas que
se colocan a un recién nacido son BCG (tuberculosis) y HvB (hepatitis B), el 12.77 %de
las madres (18 madres) consideran que es la pentavalente, el 12.06% de las madres
(17 madres) opinan que son la sarampion, papera y rubeola (SPR) y el 5.67% de las
madres (8 madres) creen que la vacuna que se coloca a un recién nacido es la de

Neumococo.
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TABLA N° 17

¢ SABE USTED QUE VACUNAS SE COLOCA A LOS DOS MESES DE EDAD?

Si 141 100.00 %
No 0 0.00 %
Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

GRAFICO N° 17

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos en el
Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.

Interpretacion: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 100% de las madres
(141 madres) encuestadas manifiestan saber cuales son las vacunas que se le colocan

a los nifios a los dos meses de edad.
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TABLA N° 18

¢ QUE VACUNAS SE COLOCAN A LOS DOS MESES DE EDAD?

a Fiebre amarilla 4 2.84%
Sélo pentavalente 22 15.60 %
c 1° IPV. 1° Pentavalente, 1° Rotavirus 57 40.43 %
y 1° Neumococo.
d SPR (Sarampion, Paperay Rubeola) 58 41.13 %
Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.
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Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos en el
Servicio de Inmunizaciones en e HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.
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Interpretacién: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 41.13 % de las
madres (58 madres) creen que es la SPR (sarampidn, papera y rubeola), 40.43 % de
las madres (57 madres) opinan que las vacunas que se colocan a los nifios a los 2
meses de edad son 1° IPV. 1° pentavalente, 1° rotavirus y 1° heumococo, el 15.60% de
ellas (22 madres) consideran que es la vacuna pentavalente, el 2.84% de ellas (4
madres) consideran que la vacuna que se coloca a su nifio a los 2 meses de nacido es

la de fiebre amarilla.
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TABLA N° 19

¢ SABE USTED QUE VACUNAS SE COLOCAN A LOS 4 MESES DE EDAD?

Si 94 66.67 %
No 47 33.33%
Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

GRAFICO N° 19
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Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos en el
Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.

Interpretacion: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 66.67% de las
madres encuestadas (94 madres) manifiestan saber cuales son las vacunas que se
colocan a sus nifios a los 4 meses de edad y el 33.33% de las madres (47 madres)

opinan no saber cuales son las vacunas.
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TABLA N° 20

¢ QUE VACUNAS SE COLOCAN A LOS 4 MESES DE EDAD?

a BCG (Tuberculosis) 17 18.08 %

b Hepatitis B 15 15.96 %

c Toxoide tetanico 31 32.98 %

d 2° IPV. 2° Rotavirus, 2° 31 32.98 %
Neumococo y 2° Pentavalente.

Total 94 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.
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Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos en el
Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.
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Interpretacién: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 32.98% de las
madres (31 madres) opinaron que son 2° IPV. 2° rotavirus, 2° neumococo y 2°
pentavalente, el 32.98% de ellas (31 madres) creen que es la de toxoide tetanico, el
18.08% de ellas (17 madres) consideran que la respuesta correcta es BCG
(tuberculosis) y el 15.96% de ellas (15 madres) creen gque es la hepatitis b, sin embargo,
de las 94 madres que expresaron saber cuales son las vacunas, solo el acertaron con

la respuesta algunas madres.
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TABLA N° 21

¢ SABE USTED QUE VACUNAS SE COLOCAN A LOS 6 MESES DE EDAD?

75.18
24.82
100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.
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Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

Interpretacion: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 75.18% de
las madres (106 madres) consideran saber cuales son las vacunas que se
colocan a sus hijos a los 6 meses de edad, mientras que el 24.82% de ellas (35

madres) expresan no saber.
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TABLA N° 22

¢ QUE VACUNAS SE COLOCAN A LOS 6 MESES DE EDAD?

3° Pentavalente y 3° Anti Polio 25 23.58 %
(APO)

- Rotavirus 34 32.08 %
- Triple bacteriana 21 19.81 %
- Trivalente viral y la fiebre amarilla 26 24.53 %

106 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos

en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

GRAFICO N° 22
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Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

Interpretacion: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 32.08% de
ellas (34 madres) opinan que las vacunas que se deben colocar a sus nifios a
los 6 meses de edad es rotavirus, el 24.53% de ellas (26 madres) opinan que
son la trivalente viral y la fiebre amarilla, 23.58% de las madres (25 madres)
opinan que es la 3° pentavalente y 3° Anti Polio (APO), el 19.81% de ellas (21

madres) creen que es la triple bacteriana.
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TABLA N° 23

¢ SABE USTED QUE VACUNAS SE COLOCAN A LOS 7 Y 8 MESES DE

EDAD?
Si 131 92.91 %
No 10 7.09 %
Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en e HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.
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Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.
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Interpretacion: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 92.91% de
las madres (131 madres) opinan que saben cuales son las vacunas que se
colocan a sus hijos alos 7 y 8 meses de edad, sélo el 7.09% de ellas (10 madres)

no saben.
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TABLA N° 24

¢ QUE VACUNAS SE COLOCAN A LOS 7 Y 8 MESES DE EDAD?

a Rotavirus 30 2291 %
b 1°influenzay 2° influenza 28 21.37 %
C Pentavalente 34 25.95 %
d Trivalente viral 39 29.77 %
Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.
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Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018.

Interpretacion: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 29.77% de
las madres (39 madres) creen que es la Trivalente viral, el 25.95% de ellas (34
madres) creen que es la pentavalente, el 22.91% de las madres encuestadas (30
madres) opinan que la vacuna que se coloca a su hijo a los 7 y 8 meses de edad

es lade rotavirus y el 21.37% de ellas (28 madres) son 1° influenzay 2° influenza.
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TABLA N° 25

¢ QUE REACCIONES ADVERSAS MAS COMUNES PUEDEN PRODUCIRSE
DESPUES DE VACUNAR A SU NINO?

Reacciones adversas Cantidad Porcentaje
de madres

Fiebre, Dolor y Enrojecimiento 95 67.38 %
Mareos y nauseas 31 21.99 %
Desmayos 9 6.38 %
Hinchazon en el cuerpo de mi 6 4.25 %
nifio
Total 141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA

2018.
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Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos en el
Servicio de Inmunizaciones en HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.

Interpretacion: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 67.38% de las
madres (95 madres) manifestaron que las reacciones adversas mas comunes que
pueden producir las vacunas son fiebre, dolor y enrojecimiento, el 21.99% de ellas (31
madres) opinan que son mareos y hauseas, el 6.38% de ellas (9 madres) opinan que
son los desmayos y el 4.25% de las madres (6 madres) manifestaron que es hinchazoén

en el cuerpo de su nifo.
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TABLA N° 26

SI SU NINO PRESENTA FIEBRE DESPUES DE COLOCARLE LA VACUNA
¢ QUE HACER?

Lo llevo al hospital o centro de salud. 26 18.44 %
Realiza medios fisicos (despejar
cobertores, coloco pafios humedos con
agua tibia en la frente, axilas y piernas, 79 56.03 %
etc.) y si continua la fiebre, le administro
paracetamol en jarabe segln

prescripcion médica.

Espero que le pase la fiebre. 14 9.93 %
Le administro medicamento. 22 15.60 %
141 100.00 %

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos
en el Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA
2018
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Fuente: Encuesta aplicada a las madres con nifios menores de un afio atendidos en el
Servicio de Inmunizaciones en el HOSPITAL DE APOYO NAZCA — NAZCA 2018.

Interpretacion: De las 141 madres encuestadas, observamos que el 56.03% de las
madres (79 madres) realizan medios fisicos (despejar cobertores, coloco pafios
hamedos con agua tibia en la frente, axilas y piernas, etc.) y si continda la fiebre, le
administro paracetamol en jarabe segun prescripcion médica, 18.44% de las madres (26
madres) opinaron que lo llevo al hospital o centro de salud, el 15.6% de ellas (22 madres)
opinaron que le administran algiin medicamento y el 9.93% de las madres (14 madres)

esperan que le pase la fiebre.
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Discusién
La vacunacioén instituye una actividad de prevenciéon primaria muy importante; siendo
asi necesario; conocer el calendario de vacunacion, ya que los conocimientos que tienen
las madres se consideran como una herramienta importante y muy necesaria para que
asi puedan tomar decisiones para la salud de sus nifios. A continuacién, presentamos

el andlisis e interpretacion de los datos mas significativos e importantes de las variables.

Respecto al ras de conocimiento de las madres acerca de las vacunas en infantes
menores de un afio, TABLA N° 1, se observa y a la vez es desalentador que, sélo el
4.26 % que corresponde a 6 madres de familia, tienen un alto nivel de conocimiento
respecto a la importancia de las vacunas y los beneficios que le brinda a su nifio, el
10.64 % que corresponde a 15 madres, tienen un nivel de conocimiento medio lo que
es mas preocupante aln porque aqui se encuentran las madres que no tienen
conocimiento claros y precisos sobre las vacunas, asi mismo es alarmante que el
85.10% que corresponde a 120 madres, tengan un nivel de conocimiento bajo por lo
que nos indicaria que las madres necesitan mas apoyo y seguimiento por parte del

personal de enfermeria con respecto a las vacunas.

Estos datos coinciden con la investigacion realizada por Gomes de Oliveira V, Karlla de
Amorim Pedrosa K., Wata Monteiro A. “VACUNACION: LA INTERVENCION DE LA
ENFERMERIA Y EL CONOCIMIENTO DE LAS MADRES Y/O CUIDADORES’. Donde
se concluy6 que en su mayoria de los profesionales toman como prioridad la técnica
que la actividad educativa. En estos casos claramente puede notarse, que hay muchos
vacios de informacion acerca del conocimiento de las madres de familia y en lo que
respecta a las acciones de enfermeria que continda un trabajo preventivo promocional

en el servicio de inmunizacion.

La ilustracién GRAFICA N°1, lo corrobora muy claramente. Esta informacion nos da una
relevante preocupacion, ya que las madres carecen de informacién con respecto a las
vacunas Yy los beneficios que brindan las mismas, y a la vez pueden repercutir en sus

nifios ya que estan expuestos a diversas enfermedades.

Asi mismo en la TABLA N° 2, observamos cada dimension sobre la actitud de las madres
y constatamos que el resultado es alentador y favorable, donde él 85.11% que
corresponde a 120 madres, tienen una actitud buena sobre las vacunas y eso es muy
importante porque nos damos cuenta de como acttan frente ala vacunacion de su nifio,
asi mismo el 12.76% que corresponde a 18 madres, tienen una actitud regular, mientras
el 2.13% que corresponde a 3 madres, tienen una actitud mala, ya sea por

desorientacion, falta de informacién y educacion frente a las vacunas.
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En la ilustracion GRAFICA N° 2, se corrobora muy claramente que mayor porcentaje de

madres de familia tienen una buena actitud.

En la TABLA N° 3, asi mismo observamos que nuestra H1 es negativa y no hay relacion
alguna entre el ras de conocimiento y actitud de las madres de familia con respecto a
las vacunas en los infantes menores de un afio. Nosocomio de Apoyo de Nazca 2018,
esto quiere decir que las madres encuestadas tienen buena actitud en el cumplimiento
con el calendario de vacunacién de infantes menores de un afio, sin embargo, tiene un

bajo ras de conocimiento correspondientes a las vacunas.

En la ilustracion GRAFICA N° 3, encontramos que dichas madres creen saber sobre el
tema de las vacunas, pero al momento de proceder con la tabulacién de los resultados,

observamos que se equivocan €en sus respuestas.
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VII. Contrastacion de hipoétesis
Ho: No hay relacion alguna entre el ras de conocimiento y actitud de las mamas
correspondiente a las vacunas en los infantes menores de un afio el nosocomio de

apoyo nazca-nazca 2018.

HI: se puede ver una relacién entre el ras de conocimiento y la actitud de las mamas
con respecto a las vacunas en los infantes menores de un afio el nosocomio de apoyo

nazca-nazca 2018.

Nivel de Actitud
_ Total
conocimiento Bueno Malo Regular
Alto 4 2 0 6
Medio 12 3 0 15
Bajo 104 13 3 120
Total 120 18 3 141

Fuente: Encuesta aplicada a las madres con infantes menores de un afo atendidos en

el Servicio de ESNI en el Hospital de Apoyo Nazca — Nazca.

Debido a que X2 = 3.7894< X2 95; 4=9.49, aceptamos la hipétesis nula. Porque no hay
relacién alguna entre el ras de conocimiento y actitud de las mamas con respecto a

vacunas en infantes menores de un afio. Nosocomio de Apoyo Nazca-Nazca 2018.

Es decir que a pesar que las madres encuestadas tienen un bajo nivel de conocimiento,
su actitud con respecto a las vacunas de sus niflos menores es buena. En muchas
ocasiones las madres creen saber todo sobre las vacunas, pero en la encuesta hemos

encontrado que no es asi.
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CONCLUSIONES

Al analizar los resultados de la investigacion se llegé a la siguiente conclusién:

El grado de conocimiento de las madres de familia respecto a las vacunas en los infantes
menores de un afio, predomina un nivel de conocimiento bajo; esto nos indica que las
madres necesitan mas apoyo y seguimiento por parte del personal de enfermeria con
respecto a las vacunas ya que esto les ayudara a comprender que en estas etapas de
vida, se pueden modificar ciertas conductas negativas, ampliar conocimientos y

desechar informacion incorrecta.

La actitud de las madres de familia respecto a las vacunas en nifios menores de un afio,
predomina una actitud buena, esto nos indica que las mamas de infantes presentan una
reacciéon de manera positiva frente al cumplimiento del calendario de vacunacién y

saben como actuar frente a las reacciones que pueden producir las vacunas.

Con respecto a la hip6tesis comprobamos que no hay relacion alguna entre el ras de
conocimiento y la actitud de las madres de familia con respecto a las vacunas en nifios
menores de un afio. Porque las madres encuestadas tienen una buena actitud en el
cumplimiento del calendario de vacunacion de los infantes menores de un afo, sin

embargo, tiene un bajo nivel de conocimiento.
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RECOMENDACIONES

Mantener e incrementar la difusién de la informacion puablica sobre el calendario de
inmunizaciones y asi informar a las madres de familia que acuden al establecimiento de

salud, acerca del tema.

Difundir por medio de materiales impresos, audios; visuales y coordinadas con el
ministerio de salud. (Ejem: charlas, realizar folletos educativos, sesiones demostrativas,

campafas, etc.)

El profesional de salud (enfermera) debe de concientizar a las madres para asi
sensibilizarlas y sientan que la vacuna es la Unica proteccion que le brinda beneficios e

inmunidad a su bebé ante las enfermedades.

Aplicar esta investigacion en las madres, puesto que en la actualidad los conocimientos
acerca de las vacunas son deficiente, por lo que es de suma importancia mejorar el ras
de conocimiento en las madres de familia que acuden al nosocomio, respecto a las

vacunas.

Orientar un cambio de actitud y/o comportamiento efectivo en las madres, adolescente,
joven y con repercusion en la poblacion en general, mediante actividades preventivo
promocionales, trabajando multisectorialmente con la participacion de todas las
instituciones de manera articulada, en beneficio de la familia y la comunidad en su

conjunto.
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Anexos

) VARIABLES
TITULO PROBLEMA | OBJETIVO _ METODOLOG | POBLACION
VARIABLES HIPOTESIS DIMENSIONES INDICADORES iA
ENFOQUE POBLACIO
Nivel de | PROBLEM | OBJETIVO VARIABLE HIPOTESIS DATOS 1. Edad. DE N
conocimi | A GENERAL INDEPENDIEN | GENERAL GENERALES: | 2.Grado de | INVESTIGA
ento y la| GENERAL | Determinar la | TE (VI) H1. Existe relacion instruccion CION El  universo
actitud de relacion entre | Nivel de | entre el nivel de | a) Edad esta
las ¢Cual es la| el nivel de | Conocimiento conocimiento y la 3. Direccién. Estudio conformada
madres relacion conocimiento y | respecto a las | actitud de las | b) Grado de descriptivo, por madres
respecto | entre el | actitud de las | vacunas. madres respecto a estudios. 4. Estado Civil. | Transversal. | de nifos
a las | nivel de | madres VARIABLE las vacunas en TIPO. menores de
vacunas | conocimient | respecto a | DEPENDIENTE | niflos menores de | ¢) Domicilio. 5. edad del hijo. | Investigacion | un afio del
en nifios | 0 y actitud | vacunas en | (VD) un afio. Hospital de Cuantitativa. | Hospital de
menores | de las | nifios menores | Actitud respecto | apoyo nazca - | d) Estado civil. | -Definicion de | DISENO apoyo nazca
de un | madres de un afio, | alas vacunas. nazca 2018, vacunas. No - nazca
ano, respecto a | hospital de e) Hijo. -Importancia de | Experimental | 2018,
hospital las vacunas | apoyo nazca — H2: No existe las vacunas. . siendo un
de apoyo | en nifios | nazca 2018. relacion entre el | f)Condicién -Calendario de | TECNICA. total de 500
nazca - | menores de nivel de | Econdmica. vacunacion. Entrevista. madres. El
nazca un afio conocimiento y -Reaccion tamafio de la
2018. hospital de | OBJETIVOS actitud de las adversa de las muestra esta
apoyo ESPECIFICOS madres respecto a vacunas. INSTRUMEN | constituido
nazca - las vacunas en -Manejo de las | TO. por 141
nazca -ldentificar el nifios menores de reacciones Cuestionario. | madres con
20187 nivel de un afio. Hospital de | NIVEL DE | adversas de las ninos
conocimiento apoyo nazca — | CONOCIMIENT | Vacuna. PRESENTA | menores de
PROBLEM | de las madres nazca 2018. O DE LAS CION DE | un afo. En
A respecto a MADRES Nivel alto relacion  al
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ESPECIFIC
0]

¢,Cual es el
nivel de
conocimient
o de las
madres
respecto a
vacunas en
nifos
menores de
un afno.
¢ Hospital
de apoyo
nazca -
nazca
20187
¢;Cudl es la
actitud de
las madres
respecto a
vacunas en
nifos
menores de
un afno
hospital de
apoyo
nazca -
nazca
20187

vacunas en
nifios menores
de un afio en el
hospital de
apoyo nazca -
nazca 2018.

-Establecer la
actitud de las
madres
respecto a
vacunas en
ninos menores
de un afo en el
hospital de
apoyo nazca -
nazca 2018.

-Comparar la
relaciébn entre
el nivel de
conocimiento y
actitud de las
madres
respecto a
vacunas en
nifios menores
de un afo en el
hospital de
apoyo nazca —
nazca 2018.

HIPOTESIS
ESPECIFICAS

H1l: A mayor nivel
de conocimiento,
mayor sera la
actitud de las
madres respecto a
las vacunas de
ninos menores de
un afio. Hospital de
apoyo nazca -—
nazca 2018.

H2: A menor nivel
de conocimiento,
menor sera la
actitud de las
madres respecto a
las vacunas de
ninios menores de
un afio. Hospital de
apoyo nazca -—
nazca 2018.

H3: La actitud de
las madres de
ninios menores de
un afio esta
relacionado con el
rol del hospital de

- Conocimient
0S sobre las
vacunas

- Vacunas

Nivel alto
Nivel medio
Nivel bajo

ACTITUD DE

LAS MADRES

> Actitudes
respecto a
las
vacunas

» Component
es que
explican la
actitud

» Escala de
Lickert

T.A: Totalmente

de acuerdo.

D: Desacuerdo.

A: Acuerdo.

T.D: Totalmente
en desacuerdo.

16 _ 20 PTS.

Nivel medio
12 - 15 PTS.

Nivel bajo
Menos de 11.

-Llevar a su
nifo a
consultorio.

-Completar
calendario.

-Manejo de las
reacciones
adversas.

Incumplimiento
de citas.

-Educaciéon de
las madres
sobre vacunas.

-Bueno.
-Regular.
-Malo.

RESULTAD
(OX

Se empleara
el  paquete
estadistico
SPSS 18.0
para
Windows.

La prueba de
confiabilidad

y validez
seran a
través de
juicios de
experto y
prueba piloto.

tipo de
muestreo
sera
aleatorio
simple
estratificado.
Se solicito la
relacion de
las madres
con nifios
menores de
un afo
Hospital de
apoyo nazca
- nazca
2018,
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apoyo hazca
nazca 2018.
Personal
enfermeria.
H4: La actitud
las madres

de

de
de

ninos menores de

un afio no
relacionado co

esta
n el

rol del personal de

enfermeria
hospital

del

I: Indeciso
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06
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09

10

CUESTIONARIO

Si no, le llevo a vacunar a mi bebé, alos 2 dias de nacido
aumentaria el riesgo de NO protegerlo contra la

Tuberculosis y Hepatitis B.

Si no llevo a vacunar a mi bebé, al Centro de Salud u
Hospital para que reciba sus vacunas, tiene la posibilidad

de enfermarse constantemente.

Cree usted que durante los primeros 6 meses, su bebe

debe ser vacunado para estar sano.

Simibebé es vacunado, tendra reacciones adversas en la
cual tiene que sequir las recomendaciones del personal

de salud, para su prevenciéon de dafos.

Si no cumple, con el Calendario de Vacunacién, su nifio

no estaré protegido.

Sillevo ami bebe avacunarlo solo unavezyalo considero

protegido y no necesita méas vacunas.

Si mi bebé esta enfermo, lo llevo al Centro de Salud u

Hospital para que sea vacunado.

Considera usted un beneficio las vacunas, para disminuir

diferentes tipos de enfermedades de su bebé.

Si mi bebé, no ha recibido ninguna vacuna y esta en
contacto con otro bebé enfermo, corre el riesgo de ser

contagiado.

Si no presto atencién al Personal de Salud, sobre la
importancia de las vacunas, que mi bebé recibe, no tendré

a mi niflo protegido.
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13

11
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13

37

21

34

08



11

12

13

14

Siminifio presentafiebre, después que ha sido vacunado,
le realizo Medios Fisicos (despejar cobertores, colocar
pafios himedos de agua tibia en la frente, axilas, pecho,
piernas, etc.) y si continda con fiebre le administro

Paracetamol (gotas) via oral; logrando asi bajar la fiebre.

Cree usted que el personal de salud deberia educarles a

las mamas después de vacunar a su nifio

Cree usted que su niilo se enfermara por llevarlo a

vacunar.

Usted continuaria con la vacunacion asi le genere

molestias a su nifo.
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