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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y actitudes de las
madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de 5 afios del
C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025. Metodologia: El estudio fue de enfoque
cuantitativo, tipo aplicada, nivel descriptivo — correlacional, disefio no experimental
- transversal. La poblacion de estudio estuvo conformada por 120 madres y la
muestra fue de tipo censal. La recoleccion de datos de ambas variables se efectu6
mediante la técnica de encuesta y su instrumento, el cuestionario. Los datos obtenidos
fueron procesados en el programa estadistico del SPSS version 26. Resultados: El
70.8% de las madres presentaron un nivel de conocimiento regular sobre las
reacciones adversas postvacunales, el 18.3% presentaron un nivel deficiente y el
10.8% un nivel bueno. Por otro lado, el 68.3% presentaron una actitud medianamente
favorable sobre las reacciones adversas postvacunales, el 18.3% una actitud
desfavorable y el 13.3% favorable. Conclusion: Existe relaciébn moderada y positiva
entre el nivel de conocimiento y actitudes de las madres sobre las reacciones adversas
postvacunales en nifios menores de 5 afios del C.S Santa Elena, Ayacucho-2025 (Rho
= 0.526; p-valor = 0.000 < 0.05). Ademas, el nivel de conocimiento se relaciona con
las dimensiones, actitud conductual, cognitiva y afectiva.

Palabras clave: Conocimiento, actitud, reacciones adversas y postvacunales



ABSTRACT

Objetive: To determine the relationship between the level of knowledge and attitudes
of mothers regarding adverse post-vaccination reactions in children under 5 years of
age at the Santa Elena Health Center, Ayacucho, 2025. Methodology: This
quantitative, applied, descriptive-correlational study employed a non-experimental,
cross-sectional design. The study population consisted of 120 mothers, and the
sample was a census. Data for both variables were collected using a survey and a
questionnaire. The data obtained were processed using SPSS version 26. Results:
70.8% of the mothers demonstrated a fair level of knowledge about adverse post-
vaccination reactions, 18.3% demonstrated a poor level, and 10.8% demonstrated a
good level. On the other hand, 68.3% presented a moderately favorable attitude
toward post-vaccination adverse reactions, 18.3% an unfavorable attitude, and 13.3%
a favorable attitude. Conclusion: There is a moderate and positive relationship
between the level of knowledge and attitudes of mothers regarding post-vaccination
adverse reactions in children under 5 years of age at the Santa Elena Health Center,
Ayacucho-2025 (Rho = 0.526; p-value = 0.000 < 0.05). Furthermore, the level of
knowledge is related to the behavioral, cognitive, and affective dimensions of
attitude.

Keywords: Knowledge, attitude, adverse reactions, and post-vaccination reactions
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INTRODUCCION
El nivel de conocimiento se entiende como la accion y efecto de conocer, es decir, la
capacidad de percibir, comprender y poseer informacion sobre un determinado
aspecto, ya sea a través de la razon o de la experiencia (1). En el contexto del estudio,
corresponde al grado de informacion y comprension que tienen las madres respecto
a las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de 5 afios. Se presume que
la carencia o deficiencia de este conocimiento se vinculan con las reacciones que
manifiestan las madres ante dichos eventos (2).
Por su parte, las actitudes se perciben como predisposiciones relativamente estables
que un individuo manifiesta en diversas circunstancias y que determinan sus
convicciones, sentimientos y comportamientos, los cuales pueden expresarse como
aceptacion o rechazo (3). En ese sentido, la actitud frente a las reacciones adversas
postvacunales se refiere a las disposiciones mentales, creencias y emociones que
expresan las madres, las cuales repercuten en su comportamiento y en la toma de
decisiones ante estos eventos, pudiendo incluso derivar en el abandono del esquema
de vacunacién o en la desconfianza hacia el personal de salud (4).
Seguln la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la mayoria de las vacunas no
generan efectos adversos graves; por el contrario, los mas frecuentes suelen ser leves
y de tipo local, como fiebre, dolor, inflamacién o enrojecimiento en el lugar de
aplicacion. No obstante, estas reacciones suelen generar preocupacion,
particularmente en las madres, quienes en la mayoria de casos son las principales
cuidadoras (5).
A nivel internacional, estudios recientes, como el realizado por Vanlalduhsaki en
India, evidenciaron que el 40.3% de madres o cuidadores presentaron
desconocimiento sobre reacciones adversas postvacunales, lo cual se asocia con las
actitudes negativas hacia la vacunacion, generando temor, retraso e incluso rechazo
en la administracion de vacunas (6). Asimismo, en Ecuador se determiné que el 82%
de los cuidadores de nifios menores de 5 afios evidenciaron un nivel de conocimiento
medio sobre las reacciones adversas postvacunales (7), lo cual reveld un déficit
informativo persistente, condicionando su actitud frente al cumplimiento del

esquema de vacunacion (4).



En el ambito nacional, la situacion no se presenta de modo diferente. Si bien la
cobertura de vacunacion ha mostrado mejoras en los ultimos afos, persisten brechas
de informacion y un nivel de conocimiento limitado, lo que afecta la percepcion y las
actitudes de las madres respecto a las vacunas y sus posibles reacciones adversas (8).
Un estudio desarrollado en Lambayeque evidencié que el 65.3% de las madres tenia
un nivel de conocimiento deficiente respecto a las reacciones adversas y los cuidados
posteriores a la vacunacion del infante (9). Del mismo modo, en Puno, se report6 que
el 75.9% de las cuidadoras poseian un nivel de conocimiento deficiente (10). En
Tacna, se encontrd que el 60% de las madres afirmaban conocer sobre las reacciones
adversas, mientras que el 63.8% presentd una actitud de nivel medio frente a estas.
Como resultado, se concluy6 que existe una relacion significativa entre el nivel de
conocimiento y las actitudes de las madres sobre las reacciones adversos
postvacunales (11).

A nivel regional y local, especificamente en el Centro de Salud Santa Elena, la
situacion es similar a lo descrito. Se ha observado que un nimero considerable de
madres que acuden con sus hijos menores de 5 afios presentan conocimientos
limitados respecto a las posibles reacciones adversas postvacunales y a las actitudes
apropiadas frente a ellas. Este desconocimiento se refleja en comportamientos de
incomodidad, desesperacion, molestia, e incluso temor durante la atencion de sus
hijos, quienes, al momento de vacunar, manifiestan que: “las vacunas ocasionan
fiebre y malestar general en mi nifio”, algunas de ellas refieren “mi hijo estd mal
porque la enfermera ha vacunado mal” o “la enfermera no sabe vacunar”. Estas
actitudes de alarma excesiva conllevan a tener creencias erroneas acerca de las
vacunas, a su vez al abandono de esquemas de inmunizacién o précticas inadecuadas
frente a sintomas como fiebre o dolor en el sitio de aplicacion de la vacuna. También
se pudo observar que la mayoria de las madres tienen educacion basica. Ademas, el
tiempo de atencion del control de nifio es breve, debido a eso la consejeria brindada
en inmunizacion por el personal de enfermeria es insuficiente.

En base a lo descrito se busco responder a la siguiente interrogante: ¢Existe relacion
entre el nivel de conocimiento y actitudes de las madres sobre las reacciones adversas

postvacunales en nifios menores de 5 afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025?.



El propdsito de la investigacion fue obtener informacion significativa del nivel de
conocimiento y actitudes de las madres sobre las reacciones adversas en los nifios
menores de 5 afos, siendo relevante dado que aborda una problematica poco
explorada a nivel local. En ese sentido, analizar estos variables permitio obtener datos
actualizados y contextualizados, que serdn Utiles para que se disefien estrategias
educativas y planes de mejora continua de los servicios de inmunizacion de acuerdo
al entorno sociocultural, ademas, los resultados contribuiran en la implementacion
de intervenciones mas eficaces que fortalezcan la confianza en las vacunas.
Asimismo, contribuira a la comunidad cientifica como un nuevo antecedente a
considerar.
El objetivo general fue determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y
actitudes de las madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores
de 5 afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025. Y como objetivos especificos se tuvo
los siguientes:
a. ldentificar el nivel de conocimiento de las madres sobre las reacciones adversas
postvacunales en nifios menores de 5 afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.
b. Identificar la actitud de las madres sobre las reacciones adversas postvacunales
en nifilos menores de 5 afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025
c. ldentificar la relacion entre el nivel de conocimiento y actitud conductual de las
madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de 5 afios
del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025
d. Identificar la relacion entre el nivel de conocimiento y actitud cognitiva de las
madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de 5 afios
del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025
e. ldentificar la relacion entre el nivel de conocimiento y actitud afectiva de las
madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de 5 afios
del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.
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La hipotesis general que se plante6 en la investigacion fue:

e Hi: Existe relacién entre el nivel de conocimiento y actitudes de las madres
sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de 5 afios del
C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.

e Ho: No existe relacion entre el nivel de conocimiento y actitudes de las
madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de 5
afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.

Respecto a la metodologia del presente estudio fue de enfoque cuantitativo, tipo
aplicada, nivel descriptivo - correlacional, disefio no experimental - transversal. La
muestra estuvo conformada de 120 madres y de tipo censal. Para la recoleccion de
los datos de ambas variables se utilizé la técnica de encuesta y como instrumento el
cuestionario.

Los resultados obtenidos demostraron que el 70.8% de las madres presentaron un
nivel de conocimiento regular sobre las reacciones adversas postvacunales, el 18.3%
un nivel deficiente y el 10.8% un nivel bueno. Asimismo, el 68.3% presentaron una
actitud medianamente favorable, el 18.3% una actitud desfavorable y el 13.3% una
actitud favorable. Ademas, se evidencio que existe relacion moderada y positiva entre
el nivel de conocimiento y actitudes (Rho = 0.526; p-valor = 0.000 < 0.05). Por lo
tanto, se concluy6 que existe una relacion significativa entre los variables. En tal
sentido se acepto la hipdtesis alterna y se rechazo la hipotesis nula.

Para una mejor comprension del estudio fue estructurado mediante capitulos,
debidamente abordados, siendo los siguientes: Capitulo I: Revision de literatura
(antecedentes, base tedrica, hipotesis, variables y operacionalizacion de variables).
Capitulo Il: Metodologia de la investigaciéon (enfoque, tipo, nivel, disefio, area de
estudio, poblacion, muestra, técnicas e instrumentos, plan de recoleccion de datos y
plan de procesamiento, validez y confiabilidad). Capitulo 111 (Resultados). Capitulo

IV (discusidn, conclusiones, recomendaciones, referencia bibliografica y los anexos).
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1.1.
1.1.1.

CAPITULO |
REVISION DE LA LITERATURA

Antecedentes del estudio

Antecedentes internacionales

Guacho T, en lJipijapa- Ecuador, en 2024, realiz6 un estudio titulado
“Actitudes de los cuidadores en el manejo de las reacciones postvacunacion de
lactantes en la ciudad de Jipijapa”. El objetivo fue determinar las actitudes de
los cuidadores. Metodologia: la investigacion fue de tipo descriptiva,
observacional, con enfoque cuantitativo y disefio no experimental. La
poblacién estuvo conformada por 319 participantes. Resultados: respecto al
conocimiento sobre las vacunas, el 28% de los cuidadores indicd estar muy
informado y el 82% sefial6 estar medianamente informado. En cuanto a la
actitud, el 28% manifestd nerviosismo y miedo frente al proceso de
vacunacion. Conclusién: Se identifico un déficit de conocimiento, por lo cual
se resalta la importancia de implementar planes educativos que contribuyan a
mejorar el nivel de conocimiento y promover actitudes positivas en el manejo
de las reacciones postvacunales (7).

Neel et al., en India, 2021, realizaron un estudio titulado “Conocimiento y el
comportamiento sobre los eventos adversos de las madres sobre las practicas
de vacunacion”. El objetivo fue evaluar el conocimiento, las actitudes y las
practicas de las madres con respecto a los ESAVI. Metodologia: estudio
descriptivo y transversal, en el que se entrevistd a 221 madres. Resultados: el
86.4% de las madres presentaron conocimiento sobre ESAVI; sin embargo,
solo el 28% de las madres afirmo haber recibido informacion durante la
inmunizacion. Conclusion: El conocimiento sobre ESAVI graves que
requieren atencion inmediata fue inadecuado, mientras que el relacionado con
efectos secundarios leves resultd satisfactorio. EI comportamiento de
busqueda de atencion médica ante eventos graves fue considerado adecuado
(12).

Tolulope, en Nigeria, 2021, desarroll6 un estudio titulado “Conocimiento de

los eventos adversos posteriores a la inmunizacion, su prevalencia y acciones
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1.1.2.

de las madres de nifios de 0 a 23 meses en una institucion de salud terciaria en
Jos, centro-norte de Nigeria”. El objetivo fue determinar el conocimiento y
acciones adoptadas de las madres sobre eventos adverso posteriores a la
inmunizacion. Metodologia: estudio transversal realizado en 400 madres.
Resultados: el 55.5% demostré un buen nivel de conocimiento sobre los
ESAVI; la prevalencia reportada fue de 46,5 % y solo el 14.5% de las madres
adoptd medidas adecuadas ante un ESAVI experimentado por sus hijos.
Conclusién: el estudio evidencié un nivel éptimo de conocimiento y una
prevalencia relativamente de ESAVI auto reportados, aunque se identificé un
bajo nivel de précticas adecuadas frente a estos eventos (13).

Vanlalduhsaki, en India, 2020, realizé un estudio titulado “Conocimiento de
las madres y cuidadores sobre los eventos adversos posteriores a la
inmunizacion en una comunidad urbana de Imphal”. El objetivo fue evaluar
el conocimiento de las madres de nifios menores de 5 afios sobre los efectos
adversos posteriores a la inmunizacion. Metodologia: estudio transversal con
una muestra de 400 participantes. Se emple6 una encuesta con cuestionario
semiestructurado, procesandose la informacion mediante SPSS Statistics 21.
Se utilizé la prueba de chi-cuadrado para analizar la asociacion entre el
conocimiento sobre inmunizacion y las actitudes. Resultados: del total de los
encuestados, el 23.5% tenia conocimientos adecuados sobre inmunizacion, el
19% conocimientos promedio y el 57,5% conocimientos deficientes.
Respecto al conocimiento especifico sobre ESAVI, el 40.3% indico
conocerlos. Conclusion: casi una cuarta parte de los participantes poseia un
buen nivel de conocimiento sobre inmunizacion y casi la mitad conocia los
ESAVI (6).

Antecedentes nacionales

Huerta A., en Tacna, 2024, realizé un estudio titulado “Conocimientos y
actitudes sobre las reacciones postvacunales de las madres de nifios menores
de 1 afo del Centro de Salud de Ciudad Nueva, Tacna 2024”. El objetivo fue
determinar la relacion entre los conocimientos y las actitudes sobre las
reacciones postvacunales en madres de nifios menores de un afio.

Metodologia: estudio cuantitativo, descriptivo-correlacional y corte
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transversal. La poblacion estuvo conformada por 116 madres y la muestra por
105. Resultados: el 60% de las madres afirmd conocer las reacciones
postvacunales, mientras que el 40% las desconocia. En cuanto a la actitud, el
63.8% presentd un nivel medio, el 20.0% una actitud baja y el 16.2% una
actitud alta. Conclusion: se evidencid una asociacion significativa entre los
conocimientos y las actitudes de las madres (p - valor del chi-cuadrado =
0,004 < 0,05) (11).

Matias J., en Trujillo, 2024, realiz6 un estudio titulado “Relacion entre
conocimientos y actitudes sobre reacciones adversas postvacunales en madres
de lactantes atendidos en un Hospital de Huaraz, 2023.” El objetivo fue
determinar si existe relacion entre conocimientos y las actitudes de las madres
sobre las reacciones adversas postvacunales. Metodologia: estudio
cuantitativo, de nivel relacional, tipo aplicado, transversal, observacional y
analitico. La muestra estuvo conformada por 143 madres de nifios menores
de 2 afios. Se aplicé un cuestionario para ambas variables. Resultados: se
hallaron relaciones significativas entre los conocimientos maternos y las
actitudes ante las reacciones adversas postvacunales: el 39.9% de las madres
con bajo conocimiento mostrd actitudes conductuales negativas; el 27.3%
evidencié actitudes cognitivas desfavorables; y el 28% presentd actitudes
afectivas negativas. Conclusién: existe relacion significativa entre el nivel de
conocimientos y las actitudes de las madres respecto a las reacciones adversas
postvacunales (14).

Diaz C., en Huacho, 2022, realiz6é un estudio titulado “Conocimiento sobre
los cuidados maternos ante las reacciones postvacunales en menores de 1 afio
del Centro de Salud Aucallama — 2022”. El objetivo fue determinar el
conocimiento y los cuidados maternos frente a las reacciones postvacunales
en menores de un afio. Metodologia: estudio no experimental, cuantitativo,
descriptivo y de corte transversal. La muestra estuvo conformada por 81
madres. Se utilizé la técnica de entrevista y como instrumento un cuestionario
estructurado. Resultados: la mayoria de las madres presentd un nivel de
conocimiento regular (55.6%), seguido del nivel deficiente (24.4%) y el nivel

bueno (20%). Ademas, el 35.6% mostrd conocimiento regular sobre
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reacciones leves locales y el 53.3% presentd conocimiento regular sobre
reacciones sistémicas. Conclusion: Se destaco un nivel de conocimiento
regular, aunque persisten vacios importantes en aspectos especificos
relacionados con las reacciones postvacunales (15).

Chéavez Y., en Lima, 2022 realizé un estudio titulado “Nivel de conocimiento
y cuidados de las madres con nifios menores de 5 afios sobre las reacciones
adversas postvacunales de inmunizaciones en el C.S. Los Libertadores San
Martin de Porres- Lima 2021”. El objetivo fue determinar la relacién entre el
nivel conocimiento y los cuidados maternos frente a las reacciones adversas
postvacunales. Metodologia: estudio no experimental, descriptivo -
correlacional y de corte transversal. La muestra estuvo compuesta por 58
madres. Se utilizo una encuesta con cuestionario estructurado. Resultados: el
36.2% manifestd conocer las reacciones adversas postvacunales y brindar
cuidados adecuados; mientras que el 29.3% desconocia y no brindaba
cuidados apropiados. El anéalisis de Spearman evidencié una relacion
significativa entre el nivel de conocimiento y los cuidados maternos (p <
0.011). Conclusion: la mayoria de las madres tuvo un nivel de conocimiento
adecuado y realizé cuidados apropiados ante las reacciones adversas
postvacunales (16).

Encalada P., en Lima, 2021, realiz6 un estudio titulado “Nivel de
conocimiento y actitud de las madres respecto a las vacunas en nifios menores
de un afio del C.S Mirones 2021”. El objetivo fue determinar la relacion entre
el nivel de conocimiento y la actitud de las madres respecto a las vacunas.
Metodologia: estudio cuantitativo, aplicado, no experimental y correlacional.
La muestra estuvo conformada por 100 madres. Resultados: se hall6 relacion
significativa entre el nivel de conocimiento y la actitud (significancia = 0,000
< 0.05). Conclusion: el nivel de conocimiento influye positivamente en las
actitudes de las madres frente a la vacuna de sus hijos (17).

Parisaca M., en Puno, 2021, realizdo un estudio titulado “Conocimiento
materno sobre reacciones postvacunal en el menor de 1 afio del Centro de
Salud Coata, 2021”. El objetivo fue determinar el nivel de conocimiento

materno sobre reacciones postvacunales. Metodologia: estudio descriptivo de
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1.1.3.

1.2.
1.2.1.

corte transversal. La poblacion estuvo conformada por 60 madres y la muestra
por 54. Resultados: el 75.9% presentd conocimiento deficiente y el 24.1%
conocimiento regular. En cuanto al conocimiento sobre reacciones leves-
moderadas, el 94.4% tuvo conocimiento deficiente, y sobre reacciones
severas, el 88.9%. Conclusion: las madres presentaron un nivel de
conocimiento predominantemente deficiente respecto a las reacciones
postvacunales (10).

Mendoza J., en Pimentel-Lambayeque, 2020, realiz6 un estudio titulado
“Conocimientos de madres sobre reacciones adversas post- inmunizaciones
en menores de 5 afios, del Centro de Salud Atusparias, 2019”. El objetivo fue
determinar el nivel de conocimientos de las madres sobre reacciones adversas
y sus cuidados postinmunizacion. Metodologia: investigacion descriptiva y
no experimental. Se aplic6 un cuestionario a una muestra de 150 madres.
Resultados: el 59.3% present6 un nivel de conocimiento deficiente y el 65.3%
mostré conocimientos deficientes sobre los cuidados posteriores. Conclusién:
el nivel de conocimiento de las madres sobre las reacciones postvacunales es
deficiente (9).

Antecedentes regionales y locales

Tras una revision exhaustiva de los repositorios institucionales de las
universidades de la region, no se hallaron antecedentes especificos sobre el
nivel de conocimiento y actitudes de las madres respecto a las reacciones
adversas postvacunales en nifios menores de 5 afios. No obstante, si se
identificaron investigaciones relacionadas sobre el tema mas general de,
“conocimiento y actitudes de las madres sobre la vacunacion”, las cuales
constituyen estudios afines que pueden servir como referencia y punto de
comparacion para el presente trabajo.

Base teorica y cientifica

Conocimiento

La Real Academia Espafiola (RAE) define el conocimiento como la accion y
efecto de conocer, entendida como la capacidad de percibir, comprender y
disponer de informacion sobre un objeto, fendmeno o situacion, ya sea

mediante la razon o la experiencia (1).
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El conocimiento es una de las capacidades mas relevantes del ser humano, ya
que le permite entender la naturaleza de las cosas que los rodean, sus
relaciones y cualidades por medio del razonamiento. Desde esta perspectiva
se puede concebir al conocimiento como el conjunto de informaciones y
representaciones abstractas interrelacionadas que se han acumulado a través
de las observaciones y las experiencias (18). En ese sentido, el conocimiento
constituye un proceso progresivo y gradual mediante el cual el ser humano
aprende de su entorno y se desarrolla como individuo (19).
En efecto, el conocimiento implica la adquisicion y almacenamiento de
informacion a través de la inteligencia, la razén y la experiencia, lo que
facilita una comprensién mas profunda de la realidad, ya sea desde una
perspectiva tedrica o practica de un tema en particular. Del mismo modo, se
adquiere a partir de la capacidad humana para identificar, observar y analizar
los hechos y la informacién del entorno, empleando habilidades cognitivas
que permiten procesarla y utilizarla en beneficio propio (20).
1.2.1.1.  Teoria del conocimiento
Inmanuel Kant asevera que el conocimiento se genera a partir de la
combinacidn entre la experiencia sensible y las estructuras cognitivas innatas.
Que se sustenta en dos fuentes fundamentales: el entendimiento, que organiza
los datos mediante conceptos y categorias; y la sensibilidad, que genera la
informacion mediante la experiencia (21).
Por su parte, Aristoteles sostiene que los sentidos son los que proporcionan
informacidn sobre un objeto, lo cual es procesada por la memoria y la
imaginacion, posteriormente, el entendimiento abstrae la esencia de las
cosas. Ademas, distingue varios niveles de conocimiento: sobre todo el nivel
mas elevado que corresponde al conocimiento intelectual, donde comprende
las causas y el porqué de los hechos, que surge de la experiencia y alcanza
su valor éptimo cuando logra explicar la realidad, estableciendo asi en el
verdadero conocimiento (22).
René Descartes sostiene que el conocimiento se logra mediante la duda
metodica, donde se busca verdades claras basadas en la razon y la intuicion,

y no en los sentidos, que pueden engafar, por lo que recomienda dudar de
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todo: del conocimiento, de lo captado por los sentidos e incluso del hecho

de tener un cuerpo. Asimismo, deduce que la esencia del conocimiento se

situa en el pensamiento y todas aquellas que puedan distinguirse clara y

distinta por medio de él son verdaderas (23).

John Locke afirma que el conocimiento se basa en percibir la conexion y el

acuerdo entre nuestras ideas, las cuales provienen de la sensacion y de la

reflexion. Por tal sentido, no acepta que la mente pueda estar directamente
relacionado con algin objeto que no sea una idea o la misma mente.

También, afirma que, al nacer, la mente es una pizarra en blanco sobre la

cual la experiencia escribe los sucesos (24).

Existe dos grandes perspectivas en la teoria del conocimiento:

a. Racionalismo. Indica que la principal facultad del conocimiento es la
razon. Surgié en la Edad Moderna, en Europa entre los siglos XVII y
XVIII, y es considerado como el movimiento contrario al empirismo.
Este movimiento defiende que el conocimiento humano proviene de la
razén, lo que cambid el pensamiento sustancial de la Edad Media, época
en la que la fe religiosa ocupaba ese lugar (25).

b. Empirismo: EIl conocimiento se obtiene a través de la experiencia
directa o la percepcion de la realidad; donde nos indica de cémo es el
mundo, las cosas existentes y sus caracteristicas. En ese sentido, el
conocimiento empirico no proviene de un proceso formativo, ni de una
reflexion consciente y analitica, sino de la experiencia procesada que se
adquiere mediante la observacion, la repeticion y el error. Por lo tanto,
los sentidos son un elemento clave en la adquisicion del conocimiento
empirico (26).

1.2.1.2.  Nivel de conocimiento

El nivel de conocimiento surge como resultado del desarrollo progresivo

del saber y aumenta cuando la interpretacion o comprensién de la realidad

se vuelve méas compleja (27).

a. Conocimiento deficiente: El desempefio presenta errores y/o se
evidencia dificultades e inconsistencias importantes (28).

b. Conocimiento regular: Se observa un desempefio aceptable; sin
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1.2.1.3.

1.2.14.

embargo, en ocasiones se presentan ciertas inconsistencias (28).

c. Conocimiento bueno: El desempefio se manifiesta sin inconsistencias

ni errores, cumpliendo plenamente con lo esperado (28).

Conocimiento de las madres sobre las reacciones adversas

postvacunales
Las reacciones adversas son efectos nocivos imprevistos que ocurren
cuando se aplican dosis normales de medicamentos 0 vacunas destinadas
a prevenir, diagnosticar o tratar enfermedades, o a modificar funciones
fisiologicas. Estas reacciones pueden variar ampliamente, desde
manifestaciones locales leves hasta consecuencias graves que pueden
Ilegar a ser mortales (29).
Por ende, es fundamental que los padres o cuidadores tengan conocimiento
sobre las reacciones adversas que pueden presentarse después de la
vacunacion, a fin de identificarlas oportunamente y brindar los cuidados
adecuados, como administrar analgésicos si es necesario o aplicar
compresas frias en el sitio de la administracion. En raras ocasiones pueden
presentarse reacciones mas graves, como las reacciones alérgicas, que
requieren atencion médica inmediata (20).

Dimensiones de la variable del nivel de conocimiento

a. Generalidades: Comprende las definiciones basicas relacionadas con

las vacunas y las reacciones adversas.

e Vacuna: Es toda preparacion destinada a generar inmunidad contra
una enfermedad mediante la estimulacion de una respuesta inmune
especifica frente al agente infeccioso correspondiente (30).

e Reaccidn adversa: Se define como cualquier respuesta inesperada
y no deseada que ocurre tras la administracion de un medicamento

0 vacuna a dosis habituales (29).

b. Reacciones locales postvacunales: Corresponde a las respuestas que se

presentan en el sitio especifico donde se aplico la vacuna y constituyen
las manifestaciones mas frecuentes. Se inician generalmente dentro de la
primera hora posterior a la inmunizacion, varian en intensidad segun la

respuesta individual y suelen desaparecer progresivamente entre uno y
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dos dias (31,32).
e Reacciones locales: Dolor, eritema, induracion, formacion de
nodulo (abultamiento de tejido blando), pépula y prurito

(31,32).

c. Reacciones sistémicas postvacunales: De acuerdo con la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS), las reacciones sistémicas comprenden
un conjunto de sintomas que afectan al organismo en su totalidad, mas
alla del punto de aplicacion de la vacuna. Estas manifestaciones
representan la respuesta inmunoldgica del cuerpo frente a los
componentes antigénicos de la vacuna y, por lo general, son menos
frecuentes, de caracter leve y transitorio. Su aparicion suele iniciarse a
partir de las 6 horas posteriores a la vacunacion y persisten
aproximadamente 24 horas (31).

En menos del 10 % de las personas vacunadas se presentan reacciones
sistémicas, a excepcion de la vacuna DPT, donde la fiebre puede
alcanzar una frecuencia de aparicion de hasta el 50 % de los casos (32).
e Reacciones sistémicas: Las principales reacciones sistémicas
incluyen: alza térmica, irritabilidad, dolor muscular, malestar
general, cefalea, vomitos, diarrea, erupciéon cutdnea de corta
duracion y aparicion tardia, artralgias (que suele manifestarse
en las articulaciones periféricas entre 1 y 3 semanas después de
la vacunacion), adenopatias generalizadas y, en casos raros,

reaccion anafilactica (32).

1.2.2. Actitudes
Segun la psicologia, la actitud es el comportamiento habitual que se
manifiesta en diferentes circunstancias y que orienta la forma en que el
individuo responde ante diferentes estimulos. Las actitudes influyen de
manera significativa en la vida animica de cada persona, ya que se expresan a
través de sus reacciones y reflejan disposiciones internas que determinan
comportamientos, convicciones y sentimientos de atraccion o rechazo hacia
un objeto, situacion o fendmeno (3).

Asimismo, la actitud se concibe como una organizacion relativamente
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duradera de creencias, valores y percepciones en torno a un objeto o una

situacion especifica, que predispone al individuo a reaccionar de forma

consistente y preferente en una direccion determinada. Dichas actitudes se

manifiestan tanto en la experiencia consciente como en la conducta verbal y

en las acciones cotidianas, constituyendo un elemento en la comprension del

comportamiento humano (33).

1.2.2.1.

Dimensiones de la variable actitud.

Rosenberg y Hovland en 1960 sefialaron que la actitud hacia un objeto se

estructura en tres componentes fundamentales (33):

a. Componente conductual: Hace referencia a los actos,

comportamientos o conductas observables asociadas con la actitud (33).

Informacion: Se refiere al conocimiento y comprension que poseen
las personas respecto a la inmunizacion, es decir, la precision y
cantidad de informacion sobre las vacunas y sus reacciones adversas.
Este componente permite tomar decisiones responsables y seguras
basadas en una adecuada base informativa (11).

Accidn: Alude a las conductas y decisiones préacticas relacionadas con
la vacunacion, tales como asistir a los establecimientos de salud para
inmunizar a sus hijos o adoptar medidas preventivas para reducir la
probabilidad o intensidad de reacciones adversas postvacunales (11).
Cumplimiento con esquema: Se refiere al seguimiento vy
culminacion del esquema de inmunizacion establecido por el MINSA,
lo que refleja el grado de compromiso de las personas para completar
las dosis y refuerzos necesarios en los tiempos programados (11,34).

b. Componente cognitiva: Corresponde a las ideas, creencias o0

percepciones que las personas construyen en torno a un objeto o situacion
(33).

Conocimiento y creencia: Incluye la comprension y opiniones que
las personas tienen sobre la vacunacion, asi como el nivel de
confianza en su eficacia y seguridad. También abarca las creencias
personales, culturales o sociales que pueden influir en su percepcion

y en la toma de decisiones respecto al proceso de vacunacion (11).
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c. Componente afectiva: Comprende las emociones, sentimientos y

demaés expresiones afectivas vinculadas a la actitud. (33)

Emociones. Son reacciones psicofisiologicas desencadenadas ante
determinados estimulos o experiencias (ira, miedo, alegria, tristeza,
etc.), que permiten al individuo sobrevivir, actuar y adaptarse a su
entorno (35). En este contexto, se relacionan con las respuestas
emocionales de las madres frente a las reacciones adversas
postvacunales.

Sentimientos. Constituyen la experiencia subjetiva, consciente y
duradera de una emocion. Se caracterizan por ser estables, especificos
y duraderos, y que pueden influir en el estado de animo y en las

decisiones que se toman en torno a la vacunacion (36).

1.2.2.2.  Actitudes frente a la vacunacion

Las reacciones adversas pueden varian segun el tipo de vacuna administrada;

sin embargo, en la mayoria de los casos son leves (37).

a. Antes de la vacuna

Explique a los nifios mayores qué vacunas necesitan y por qué son
importantes para mantenerlos seguros y saludables. Conocer de
antemano lo que ocurrira puede ayudar a disminuir su ansiedad.
Indiquele al nifio que esta bien llorar, pero animelo a ser valiente y
felicitelo una vez que haya recibido la vacuna.

Planifique alguna actividad después de la inmunizacion. Una salida
al parque, una comida especial u otro tipo de entretenimiento puede
contribuir a que futuras vacunaciones resulten menos atemorizantes
(37).

b. Durante la vacunacion

Mantenga la calma y evita que el nifio perciba ansiedad o
nerviosismo. Hable serenamente y utilice palabras reconfortantes.
Siga las instrucciones del enfermero sobre como sostener al nifio para
estabilizar extremidad donde se aplicara la vacuna.

Distraiga al nifio soplando burbujas, dandole un juguete, sefialando

una imagen en la pared, haciéndolo contar o decir el "abecedario™, o

22



1.2.3.

relatandole algo divertido (37).
c. Despues de la vacuna
e Cologue un pafio humedo y fresco en el lugar de aplicacion de la
vacuna para disminuir el dolor e inflamacion.
e Administrar paracetamol la dosis correspondiente para reducir la
fiebre y aliviar el malestar.
e Continde con la lactancia materna en nifios menores y ofrezca liquidos
adicionales a los nifios con alimentacién complementaria (37).
Vacunas
Las vacunas activan las defensas naturales del organismo, permitiendo que
este aprenda a resistir a infecciones especificas y fortaleciendo el sistema
inmunitario (38,39). A diferencia de otros medicamentos, las vacunas se
administran a personas sanas con fines preventivos; por ello, requieren un
perfil de seguridad elevado, condicidn indispensable para lograr la
aceptacion de la poblacion frente a intervenciones vacunales (32).
La inmunizacion es el proceso mediante el cual una persona adquiere
resistencia frente a una enfermedad. Este proceso previene enfermedades,
discapacidades y defunciones asociadas a patologias prevenibles mediante
vacunas, como la fiebre amarilla, la poliomielitis, el sarampion, la rubéola,
la parotiditis, la difteria, el tétanos, la tos ferina, la hepatitis A y B, las
neumonias bacterianas, las enfermedades diarreicas por rotavirus y diversas

meningitis bacterianas (39).

1.2.3.1. Esquema de vacunacion

Es la representacion cronoldgica y secuencial para la administracion de las
vacunas oficialmente aprobadas en el pais, en el marco de la politica
nacional de inmunizacion (30).

a. Vacuna BCG (viva atenuada): Previene las formas graves de la
tuberculosis infantil. Se administra 0.05ml o 0.1ml por via intradérmica
(ID) en el brazo derecho del recién nacido, que puede generar las
siguientes reacciones adversas: un nddulo de induracion en el sitio de
inyeccion que puede desarrollarse dias después de la vacunacion y

disminuye gradualmente, siendo reemplazado semanas mas tarde por
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una cicatriz (30).

b. Vacuna Hepatitis B (Inactivada recombinada): Se administra 0.5 ml
por via intramuscular (IM) a recién nacidos, con el fin de prevenir la
transmision de la hepatitis B, generando las siguientes reacciones:
locales (dolor, eritema, edema e induracion) y sistémicas (malestar
general, cefalea, fatiga o irritabilidad) (30).

c. Vacuna Pentavalente (Inactiva o0 muertas): Se administra 0.5 ml IM
a los 2, 4 y 6 meses para prevenir de la difteria, tos ferina, tétanos,
enfermedades invasivas provocadas por el Hib (meningitis, neumonia) y
Hepatitis B en nifios menores de 7 afios, que puede ocasionar reacciones
locales (dolor, enrojecimiento, induracién) y sistémicas (llanto
persistente, fiebre, irritabilidad y en rara ocasion genera convulsion)
(30).

d. Antipolio Inactivada — IPV (Virus inactivada): Se administra 0.5 ml
IM alos 2, 4, 6 y 18 meses para prevenir de la poliomielitis, que puede
provocar dolor en el lugar de aplicacién (30).

e. Antipolio Oral de Poliovirus — APO (Virus vivo atenuado): Se
administra 2 gotas por via oral a los 6 meses y 4 afios como refuerzo.
Previene la poliomielitis y raras veces puede ocasionar efectos adversos
(30).

f. Rotavirus (Virus vivos atenuados): Se administra 1.5ml por via oral a
los 2 y 4 meses para prevenir enfermedades diarreicas severas causada
por rotavirus. En pocos casos puede generar alza térmica, diarrea,
vomitos e irritabilidad (30).

g. Antineumococica (Vacuna conjugada): Se administra 0.5ml IM a los
2, 4 'y 12 meses. Previene enfermedades invasivas como: Neumonias,
meningitis y sepsis, y no invasivas como otitis media aguda, sinusitis.
Puede generar reacciones adversas locales (dolor, eritema, edema e
induracion en el sitio de la inyeccion), y sistémicas (alza térmica,
irritabilidad, somnolencia, pérdida de apetito, vomitos, diarreas,
reaccion cutanea) (30).

h. Sarampion, paperas y rubéola — SPR (Virus vivos atenuados): Se
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administra 0.5ml por via subcutanea a los 12 y 18 meses para prevenir
el sarampidn, rubéola y parotiditis. Sus reacciones por componentes son:
sarampién (alza térmica, exantema, tos, coriza, manchas de Koplik,
purpura trombocitopenia y conjuntivitis); rubéola (fiebre, exantema,
linfoadenopatias y artralgias (menos del 0.5%)) y parotiditis (fiebre,
hipertrofia parotidea, entre el dia 7 y 21 postvacunacion (en menos del
0.1%)) (30).

Varicela (Virus vivo atenuada): Se administra 0.5ml SC a los 12
meses, produciendo reacciones adversas locales (dolor en la zona de
aplicacion, enrojecimiento, edema) y reacciones sistémicas (entre 5y 30
dias después puede aparecer irritabilidad, fiebre, reaccion cutanea,
somnolencia, pérdida de apetito) (30).

Antiamarilica - AMA (Virus vivos atenuada): Se administra 0.5ml
SC a los 15 meses. Puede generar reacciones adversas: locales (dolor,
eritema, edema e induracion en el sitio de aplicacion) y sistémicas
(cefalea, mialgias, malestar general) (30).

Difteria, pertusis y tétanos - DPT (inactivadas o muertas): Se
administra 0.5ml IM a los 18 meses y 4 afios, que pueden desarrollar
reacciones adversas locales (dolor, sensibilidad, enrojecimiento, edema
e induracion en el lugar de la aplicacién de la vacuna) y sistémicas (alza
térmica, malestar general, mialgias, cefalea, irritabilidad, Ilanto
prolongado, convulsiones, hipotonia y reacciones anafilacticas) (30).
Hepatitis A — HAV (Vacuna inactivada): Se administra 0.5ml IM a
los 15 meses para prevenir contra la infeccion de la hepatitis A. Tiene
como reacciones adversas leves e incluyen dolor local (con menor
frecuencia induracion en el sitio de la aplicacion, pérdida de apetito,
somnolencia, cefalea o febricula) (30).

. Influenza (Vacuna inactivada): Confiere inmunidad frente a los
serotipos circulantes de influenza. Se administra 0.5ml IM alos 6y 7
meses, y luego anualmente. Puede causar reacciones locales (dolor,
enrojecimiento, edema e induracion en el sitio de aplicacion) y

sistémicas (alza térmica, malestar general y mialgia) (30).
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1.3.
1.3.1.

1.3.2.

1.4.

Hipotesis

Hipétesis general

Hi: Existe relacion entre el nivel de conocimiento y actitudes de las
madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de
5 afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.
Ho: No existe relacion entre el nivel de conocimiento y actitudes de las
madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de
5 afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.

Hipotesis especifica

a.

Existe relacion entre el nivel de conocimiento y actitud conductual de las
madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de
5 afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.

Existe relacion entre el nivel de conocimiento y actitud cognitiva de las
madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de
5 afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.

Existe relacion entre el nivel de conocimiento y actitud afectiva de las
madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de

5 afos del C.S. Santa Elena, Ayacucho.

Variables

a) Variable independiente: Nivel de conocimiento sobre reacciones adversas

postvacunales

Dimensiones

e Generalidades
e Reacciones locales postvacunales

e Reacciones sistematicas postvacunales

b) Variable dependiente: Actitudes sobre reacciones adversas postvacunales

Dimensiones

e Actitud conductual
e Actitud cognitiva

e Actitud afectiva
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1.5.  Operacionalizacion de variables
Variable Definicion Definicion Dimension Indicadores Items Escalade
conceptual operacional medicion
Variable El conocimiento | La variable de | Generalidades e Definiciones | items 1,2,3 Ordinal
independiente: | es la capacidad del | estudio se ha y 4.
Nivel de | ser humano de | enfocado en Nivel
conocimiento | entender la | evaluar el | Reacciones e Reacciones Deficiente
sobre realidad del | conocimiento que | locales locales. items (0-5)
reacciones entorno, las | poseen las madres | postvacunales 56,789 vy Nivel Regular
adversas relaciones y | respecto las 10 (6-10)
postvacunales | cualidades, reacciones locales Nivel Bueno
mediante el uso de | y sistémicas | Reacciones e Reacciones i (11-16)
la  razén, la | postvacunales, sistematicas sistémicas Items
inteligencia y | recolectando datos | postvacunales 11,12,13,14,
experiencia (18). | mediante la 15y 16.
encuesta.
Variable La actitud es el | La variable se ha | Actitud e Informacion items Ordinal
dependiente: comportamiento enfocado en | conductual e Acciones 12,345 vy
Actitudes habitual que se | evaluar la actitud e Cumplimient | 6. Nivel
sobre produce en | de las madres en 0 con desfavorable
reacciones diferentes las tres esquema ) (19- 56)
adversas contextos, lo cual | dimensiones, que Items Nivel
postvacunales | determina la vida | seran recolectados e Conocimiento | 7,8,9,10,11 medianamente
de cada individuo | los datos mediante | Actitud cognitiva S y 12. favorable (57-
y se manifiesta en | laencuesta. e Creencias ) 73)
las respuestas, Items Nivel favorable
reacciones y Emociones 13,14,15,16, (74-95)
comportamientos Actitud afectiva 17,18y 19.

ante una situacion

).

Sentimientos
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2.1.

2.2.

2.3.

2.4.

2.5.

2.6.

2.6.1.

CAPITULO 1I
METODOLOGIA DE INVESTIGACION
Enfoque de investigacion
El enfoque de la investigacion fue cuantitativo, ya que se hizo una recopilacién
de datos precisos y cuantificables que fueron analizados mediante técnicas
estadisticas, para abordar los objetivos de la investigacion y validar la hipotesis
(40).
Tipo de investigacion
El tipo de investigacion fue aplicada porque buscé resolver el problema social,
enfocado en indagar y consolidar el conocimiento, por ende, permite adquirir
nuevas informaciones (41).
Nivel de investigacion
El nivel de investigacion fue descriptiva y correlacional. Descriptiva porque
permite medir el nivel de conocimiento de las madres sobre las reacciones
adversas postvacunales (42). Y correlacional, dado que se midid la relacion que
existe entre las dos variables (43). Asimismo, fue no experimental a razén de que
las variables no fueron manipuladas (42).
Disefio de investigacién
El disefio de investigacion fue transversal, ya que el estudio y la informacién
fueron recopiladas en un espacio y tiempo determinado (44).
Area de estudio
El estudio se desarrollé en el Centro de Salud Santa Elena.
Poblacion
La poblacion estuvo constituida por 120 madres de nifios menores de 5 afios,
gue acudieron al Centro de Salud Santa Elena.
Criterios de inclusion
e Madres de nifios menores de 5 afios.
e Madres con nifios que hayan completado sus vacunas, segun el esquema de
vacunacion.
e Madres que aceptaron participar voluntariamente.

e Madres que asistieron al consultorio de inmunizacion.
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2.6.2.

2.7.

2.8.

2.8.1.

Criterios de exclusion

e Madres de nifios mayores de 5 afios.

e Madres que no aceptaron participar.

Muestra y tipo de muestreo

Para la muestra se utiliz6 el muestreo censal.

La muestra censal ocurre cuando la poblacion es pequefia o finita, por lo que
no se selecciona una muestra, sino que se toma a toda la poblacién para el
estudio. Esto permite estudiar adecuadamente a toda la poblacion sin afectar la
validez de los resultados y obtener datos de toda la unidad del estudio (45).
Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

La técnica de recoleccion de datos fue la encuesta y como instrumento el
cuestionario.

Encuesta: Es un tipo de técnica para recopilacion de informacion, que
consisten en un conjunto de preguntas estandarizadas, dirigidas a una muestra
socialmente representativa de individuos, con el fin de conocer sus opiniones
0 perspectivas de una situacion problematica que les afecta (46).
Cuestionario: Es un instrumento utilizado para recoger de manera organizada
la informacion que permite dar cuenta de las variables que son de interés en un
estudio, que generalmente, estan compuestos por un conjunto de preguntas
(47).

Variable independiente: Nivel de conocimiento

Se utilizé técnica de la encuesta, y como instrumento el cuestionario. Este
ultimo validado por 5 expertos y la confiabilidad se obtuvo a través del
estadigrafo alfa de Cronbach. Este instrumento fue adaptado al modelo de
Gutierrez, Karla'y Landauro, Gloria, que sometieron el cuestionario al juicio de
8 expertos en el afio 2019, consiguiendo una confiabilidad de 0.875 por alfa de
Cronbach.

El cuestionario const6 de 16 preguntas divididas en 3 dimensiones: 4 preguntas
de generalidades, 6 de reacciones adversas locales y 6 de reacciones adversas
sistemicas. Cada pregunta tuvo un valor de un punto y para la medicion de la
variable se optd por la siguiente puntuacion:

¢ Nivel Deficiente (0-5 puntos)
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e Nivel Regular (6-10 puntos)
e Nivel Bueno (11-16 puntos)

2.8.2. Variable dependiente: Actitudes

2.9.

2.10.

Para esta variable se utilizo la técnica de encuesta y como instrumento, el
cuestionario. La autora fue Huertas Choque Angeles, quien sometié el
instrumento al juicio de 5 expertos, en el afio 2024. Ademas, consiguié una
confiabilidad de 0.874 mediante el estadigrafo alfa Cronbach.

El cuestionario constd de 19 preguntas, dividido en 3 dimensiones: actitud
conductual (6 preguntas), actitud cognitiva (6 preguntas) y actitud afectiva (7
preguntas), cada pregunta presentd 5 opciones, siendo: nunca (1), casi nunca
(2), a veces (3), casi siempre (4) y siempre (5). Para medir la variable se
considero la siguiente puntuacion:

e Nivel Desfavorable (19- 56)

¢ Nivel Medianamente Favorable (57- 73)

¢ Nivel Favorable (74- 95).

Recoleccion de datos

Para obtener la informacion sobre la poblacién en estudio se realizd de la
siguiente manera:

Primero: Se solicito la carta de presentacion a decano de la facultad de Ciencia
de la Salud.

Segundo: Se presentd la carta de presentacion al gerente del Centro de Salud
Santa Elena y posteriormente a la jefatura de enfermeria.

Tercero: Se procedio a sensibilizar a las madres para la colaboracion con el
trabajo de investigacion bajo su consentimiento.

Cuarto: Se aplicé el instrumento de recoleccién de datos de manera presencial.
Quinto: Se realizo la tabulacion de datos recopilados en el programa Excel
2021y SPSS 26.

Procesamiento de datos

El procesamiento de la informacion se realizé de la siguiente manera:

Primer paso: Se realizo el control de calidad de los instrumentos.

Segundo paso: Se aplico prueba piloto y juicio de expertos al instrumento de

la variable independiente (nivel de conocimiento).
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2.11.

Tercer paso: Se determing la validez y confiabilidad.

Cuarto paso: Se construyo las tablas en el programa SPSS Statistics 26.
Quinto paso: Se procedio a interpretar y analizar los resultados obtenidos, para
finalmente llegar a las conclusiones y recomendaciones.

Validez y confiabilidad

Validacion de instrumentos

Es importante indicar que, los instrumentos empleados para el proceso de
recoleccion de datos ya contaban con validez que confirmo su aplicabilidad.
Para el caso del instrumento de la variable independiente, nivel de
conocimientos sobre reacciones adversas postvacunales, fue elaborado por
Gutiérrez Karla y Landauro Gloria, y lo sometieron a la validacion por 8 expertos
en el en el afio 2019.

Para la segunda variable, actitudes frente a reacciones adversas postvacunales,
el instrumento fue elaborado por Huertas Choque Angeles y fue validado
mediante el juicio de 5 expertos en la materia.

En el estudio abordado, para la variable del nivel de conocimiento, el
instrumento se volvid a validar en el contexto analizado, a través de juicio de

expertos, teniendo a los siguientes profesionales:

N° Expertos Opinién
1  Mg. Inga Tipe, Zoraida Aplicable
2  Mg. Sulca Huamancusi, Yenny Aplicable
3 Mg. Lozano Rodriguez, Marisol Aplicable
4 Mg. Machaca Rejas, H. Zdsima Aplicable
5 Mg. Oré Avalos, Walter Aplicable

Nota. Ver anexo 2

Confiabilidad de instrumentos

Los instrumentos antes de su aplicacién ya contaban con una elevada
confiabilidad estadistica demostrada por los autores que los elaboraron,
quienes emplearon el estadigrafo alfa de Cronbach. Siendo de 0.875 para la
primera variable y de 0.874 para la segunda.

Asimismo, en el estudio abordado para la variable nivel de conocimiento se
volvio a aplicar el instrumento para conseguir su confiabilidad estadistica a

través de alfa de Cronbach obteniendo como resultado 0.724.
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CAPITULO 111
RESULTADOS
Tabla N° 01. Nivel de conocimiento de las madres sobre las reacciones adversas

postvacunales, en nifios menores de 5 afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.

Nivel de conocimiento N %
Deficiente 22 18.3
Regular 85 70.8
Bueno 13 10.8
Total 120 100.0

Fuente: Cuestionario aplicado a las madres de nifios menores de 5 afios del C.S. Santa
Elena, Ayacucho-2025.

En la tabla N° 01 se observa que, del 100% de las madres encuestadas, el 70.8%
presentaron un nivel de conocimiento regular sobre las reacciones adversas
postvacunales, seguido del 18.3% presentaron un nivel de conocimiento deficiente y

el 10.8% presentaron un nivel de conocimiento bueno.
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Tabla N° 02. Actitud de las madres sobre las reacciones adversas postvacunales,

en los nifios menores de 5 afios del C. S Santa Elena, Ayacucho-2025.

Actitud N %
Desfavorable 22 18.3
Medianamente Favorable 82 68.3
Favorable 16 13.3
Total 120 100.0

Fuente: Cuestionario aplicado a las madres de nifios menores de 5 afios del C.S. Santa
Elena, Ayacucho-2025.

En la tabla N° 02 se observa que, del 100% de las madres encuestadas, el 68.3%
presentaron una actitud medianamente favorable sobre las reacciones adversas

postvacunales, el 18.3% presentaron una actitud desfavorable y el 13.3% presentaron

una actitud favorable.
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Tabla N° 03. Nivel de conocimiento seguiin la dimension de actitud conductual de
las madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de 5
afos del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.

Actitud conductual

Nivel de Medianamente
o Desfavorable Favorable
conocimiento Favorable Total

N % N % N % N %
Deficiente 18 15.0 3 2.5 1 0.8 22 18.3
Regular 23 19.2 39 32.5 23 192 8 708
Bueno 3 25 7 5.8 3 25 13 10.8
Total 44 36.7 49 40.8 27 225 120 100

Fuente: Cuestionario aplicado a las madres de nifios menores de 5 afios del C.S.
Santa Elena, Ayacucho-2025.

Coeficiente de correlacion Sig. (bilateral)
Spearman Rho =0.313 p-valor = 0.001 < 0.05

En la tabla N° 03 se observa que, del 100% de las madres encuestadas, el 40.8%
presentaron una actitud conductual medianamente favorable; de los cuales, el 32.5%
presentaron un nivel de conocimiento regular, el 5.8% un nivel de conocimiento bueno
y el 2.5% un nivel de conocimiento deficiente. Por otro lado, el 36.7% de las madres
presentaron una actitud conductual desfavorable; de esta, el 19.2% presentaron un
nivel de conocimiento regular, el 15.0% un nivel de conocimiento deficiente y el 2.5%
un nivel de conocimiento bueno. Por Gltimo, el 22.5% de las madres presentaron una
actitud conductual favorable; de los cuales, el 19.2% presentaron un nivel de
conocimiento regular, 2.5 % un nivel de conocimiento bueno y el 0.8% un nivel de
conocimiento deficiente. Ademas, la prueba estadistica de Rho Spearman permitid
determinar la existencia de una relacion significativa de la variable y dimension
analizada (p-valor = 0.001 < 0.05), también indic6 que dicha relacién es de grado bajo
y positivo (Rho = 0.313). En ese sentido, se confirmo que existe relacion entre el nivel
de conocimiento y actitud conductual de las madres sobre las reacciones adversas

postvacunales en nifios menores de 5 afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.
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Tabla N° 04. Nivel de conocimiento segun la dimension de actitud cognitiva de las
madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de 5 afios
del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.

Actitud cognitiva

Nivel de Medianamente
o Desfavorable Favorable

conocimiento Favorable Total
N % N % N % N %
Deficiente 12 10.0 8 6.7 2 1.7 22 18.3
Regular 20 16.7 44 36.7 21 175 85 70.8
Bueno 2 1.7 5 4.2 6 50 13 108
Total 34 28.3 57 475 29 242 120 100

Fuente: Cuestionario aplicado a las madres de nifios menores de 5 afios del C.S.
Santa Elena, Ayacucho-2025

Coeficiente de correlacion Sig. (bilateral)
Spearman Rho = 0.324 p-valor = 0.001 < 0.05

En la tabla N° 04 se observa que, del 100% de las madres encuestadas, el 47.5%
presentaron una actitud cognitiva medianamente favorable; de los cuales, el 36.7%
presento un nivel de conocimiento regular, el 6.7% un nivel de conocimiento deficiente
y el 4.2% un nivel de conocimiento bueno. Por otro lado, el 28.3% presentaron una
actitud cognitiva desfavorable; de estas, el 16.7% de las madres presentaron un nivel
de conocimiento regular, el 10% un nivel de conocimiento deficiente y el 1.7% un
nivel de conocimiento bueno. Y finalmente, el 24.2% de las madres presentaron una
actitud cognitiva favorable; de los cuales, el 17.5% presentaron un nivel de
conocimiento regular, el 5% un nivel de conocimiento bueno y el 1.7% un nivel de
conocimiento deficiente. Ademas, la prueba estadistica de Rho Spearman permitid
determinar la existencia de una relacion significativa de la variable y dimension
analizada (p-valor = 0.001 < 0.05), también indic6 que dicha relacién es de grado bajo
y positivo (Rho = 0.324). En ese sentido, se confirma que existe relacion entre el nivel
de conocimiento y actitud cognitiva de las madres sobre las reacciones adversas

postvacunales en nifios menores de 5 afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.
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Tabla N° 05. Nivel de conocimiento segun la dimension de actitud afectiva de las
madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de 5 afos
del C.S Santa Elena, Ayacucho-2025.

Actitud afectiva

Nivel de Medianamente
o Desfavorable Favorable

conocimiento Favorable Total
N % N % N % N %
Deficiente 16 13.3 6 5.0 0 00 22 183
Regular 18 15.0 49 40.8 18 150 85 70.8
Bueno 0 0.0 4 3.3 9 75 13 108
Total 34 28.3 59 49.2 27 225 120 100

Fuente: Cuestionario aplicado a las madres de nifios menores de 5 afios del C.S. Santa
Elena, Ayacucho-2025.

Coeficiente de correlacion Sig. (bilateral)
Spearman Rho = 0.426 p-valor = 0.001 < 0.05

En la tabla N° 05 se observa que, del 100% de las madres encuestadas, el 49.2%
presentaron una actitud afectiva medianamente favorable; de estas, el 40.8%
presentaron un nivel de conocimiento regular, el 5% un nivel de conocimiento
deficiente y el 3.3% un nivel de conocimiento bueno. Por otro lado, el 28.3%
presentaron una actitud afectiva desfavorable; de los cuales, el 15% presentaron un
nivel de conocimiento regular, el 13.3% un nivel de conocimiento deficiente y respecto
al nivel de conocimiento bueno no se encontré los resultados. Por Gltimo, el 22.5% de
las madres presentaron una actitud afectiva favorable; de los cuales, el 15%
presentaron un nivel de conocimiento regular, el 7.5% un nivel de conocimiento bueno
y respecto al nivel de conocimiento deficiente no se encontr6 los resultados. Ademas,
la prueba estadistica de Rho Spearman permitid determinar la existencia de una
relacion significativa de la variable y dimension analizada (p-valor = 0.001 < 0.05),
también indico que dicha relacion es de grado moderada y positivo (Rho = 0.426). En
ese sentido, se confirma que existe relacion entre el nivel de conocimiento y actitud
afectiva de las madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores
de 5 afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.
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Tabla N° 06. Nivel de conocimiento relacionado a actitudes de las madres sobre
las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de 5 afios del C.S. Santa
Elena, Ayacucho-2025.

Actitudes
Nivel de Medianamente Total
. Desfavorable S Favorable
N % N % N % N %

Deficiente 18 15.0 4 3.3 0 00 22 183
Regular 4 3.3 74 61.7 7 58 8 708
Bueno 0 0.0 4 3.3 9 75 13 1038
Total 22 18.3 82 68.3 16 13.3 120 100

Fuente: Cuestionario aplicado a las madres de nifios menores de 5 afios del C.S. Santa
Elena, Ayacucho-2025.

Coeficiente de correlacion Sig. (bilateral)
Spearman Rho = 0.526 p-valor = 0.000 < 0.05

En la tabla N° 06 se observd que, del 100% de madres encuestadas, el 70.8%
presentaron un nivel de conocimiento regular sobre las reacciones adversas
postvacunales; de los cuales, el 61.7% presentaron una actitud medianamente
favorable, el 5.8% una actitud favorable y el 3.3% una actitud desfavorable. Por otro
lado, el 18.3% presentaron un nivel de conocimiento deficiente sobre las reacciones
adversas postvacunales; de estas, el 15% presentaron una actitud desfavorable, el 3.3%
medianamente favorable y respecto a la actitud favorable no se encontr6 resultados.
Finalmente, el 10.8% presentaron un nivel de conocimiento bueno; de los cuales, el
3.3% presentaron una actitud medianamente favorable, el 7.5% una actitud favorable
y respecto a la actitud desfavorable no se encontré los resultados. La prueba estadistica
de Rho Spearman permitié determinar la existencia de una relacion significativa de las
variables (p-valor = 0.000 < 0.05), ademas de indicar que dicha relacion es de grado
moderado y positivo (Rho = 0.526). En ese sentido, se confirmo que existe relacion
entre el nivel de conocimiento y actitudes de las madres sobre las reacciones adversas
postvacunales, en nifios menores de 5 afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.

Contrastando la hipotesis se aceptd la hipotesis alterna y se rechazé la nula.
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DISCUSION
El conocimiento es la accion de adquirir y almacenar informacion a través de la razon,
lainteligenciay la experiencia para entender mejor la realidad, tanto de la comprension
tedrica o practica de un tema en particular (20). En ese sentido, el nivel de
conocimiento viene a ser el grado de informacion y comprension que poseen las
madres respecto a las reacciones adversas postvacunales en los nifios (2).
Por otro lado, la actitud es el comportamiento habitual que se produce en diferentes
circunstancias y determinan los sentimientos y persuasiones de cada persona y se
representan en sus reacciones (3). Por lo tanto, la actitud frente a las reacciones
adversas postvacunales vienen a ser las disposiciones mentales, creencias y reacciones
emocionales que manifiestan las madres durante la atencién a su hijo (4).
A continuacién, veremos los resultados de la presente investigacion, analizando el
nivel de conocimiento y actitud de las madres del C.S de Santa Elena en cuanto a las
reacciones adversas postvacunales.
En cuanto al primer objetivo especifico (tabla N° 01), estuvo orientado a: Identificar
el nivel de conocimiento de las madres sobre las reacciones adversas postvacunales en
nifilos menores de 5 afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025. Encontramos que el
70.8% presentaron un nivel de conocimiento regular sobre las reacciones adversas
postvacunales, seguido del 18.3% presentaron un nivel de conocimiento deficiente y
el 10.8% presentaron un nivel de conocimiento bueno. Con los resultados obtenidos
podemos deducir que el mayor porcentaje de las madres presentaron un nivel de
conocimiento regular debido a que esta variable esta influenciado por el grado de
instruccion, ya que la mayoria tenian una educacion bésica.
Este resultado es semejante con la investigacion de Diaz, C. (15), quien demostré que
el 55.6% de las madres presentaron un nivel de conocimiento regular, seguido el nivel
deficiente con 24.4% y el 20% con nivel bueno. Sin embargo, nuestro resultado defiere
con los resultados de Neel et al. (12), quien demostré que el 86.4% de las madres
presentaron un buen conocimiento sobre reacciones adversas postvacunales, de igual
forma Mendoza, J. (9), encontr6 que el 59.3% de las madres presentaron un nivel de
conocimiento deficiente, al igual que en el estudio realizado por Parisaca, M. (10),
quien demostro que el 75.9% de las madres presentaron un conocimiento deficiente y

el menor porcentaje (24.1%) fue regular. En conclusién, nuestros resultados son
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diferentes con los autores antes mencionados.

Frente a ello, resulta fundamental que se fortalezcan los conocimientos de las madres
sobre las posibles reacciones adversas postvacunales, ya que dicho conocimiento les
va a permitir identificar oportunamente cualquier signo o sintoma que pudiera
comprometer la salud del menor. Esta capacidad de reconocimiento temprano facilita
la toma de decisiones informadas y la implementacion de cuidados adecuados en el
hogar, lo que contribuye no solo a minimizar riesgos, sino también a reducir la
desesperacion y el temor frente a los efectos adversos postvacunacion.

Respecto al segundo objetivo especifico (tabla N°02), estuvo orientado a: Identificar
la actitud de las madres sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores
de 5 afos del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025. A través de los resultados obtenidos
de evidencio que el 68.3% de las madres presentaron una actitud medianamente
favorable sobre las reacciones adversas postvacunales, el 18.3% presentaron una
actitud desfavorable y el 13.3% presentaron una actitud favorable. Este resultado es
semejante con la investigacion de Huerta, A. (11), quien demostré que el 63.8% de las
madres presentaron un nivel de actitud medio frente a las reacciones postvacunales, el
20,0% una actitud baja y 16,2% actitud alta. Sin embargo, defiere con la investigacion
de Mendoza, J. (9), quien evidencié que el 65.3% de las madres tienen cuidados
deficientes. Asimismo, con el estudio de Matias, J. (14), quien demostré que el 45.4%
de las madres tienen una actitud alta. Concluimos que nuestro resultado con respecto
a la actitud es medianamente favorable.

Por lo tanto, resulta de mucha importancia que el centro de salud continte con su labor
de brindar informacion y sensibilizar a las madres durante la atencién en el consultorio
del nifio; sobre todo a aquellas madres que desconocen que actitud tomar frente a las
reacciones adversas postvacunales.

Respecto al tercer objetivo especifico (tabla N°03), estuvo orientado a: Identificar la
relacion entre el nivel de conocimiento y la dimension actitud conductual de las madres
sobre las reacciones adversas postvacunales en nifios menores de 5 afios del C.S. Santa
Elena, Ayacucho-2025. Mediante los resultados obtenidos, se evidencié que el 40.8%
de las madres presentaron una actitud conductual medianamente favorable; de los
cuales, el 32.5% presentaron un nivel de conocimiento regular, el 5.8% un nivel de

conocimiento bueno y el 2.5% un nivel de conocimiento deficiente. Por otro lado, el
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36.7% de las madres presentaron una actitud conductual desfavorable; de esta, el
19.2% presentaron un nivel de conocimiento regular, el 15.0% un nivel de
conocimiento deficiente y el 2.5% un nivel de conocimiento bueno. Por ultimo, el
22.5% de las madres presentaron una actitud conductual favorable; de los cuales, el
19.2% presentaron un nivel de conocimiento regular, 2.5 % un nivel de conocimiento
bueno y el 0.8% un nivel de conocimiento deficiente. Entonces se puede indicar que
una mayor proporcion de madres poseen una actitud conductual medianamente
favorable, lo cual estaria vinculado con el nivel de conocimiento regular. Esto fue
corroborado mediante la prueba estadistica de Rho de Spearman donde se obtuvo la
existencia de una correlacion significativa y directa entre el nivel de conocimiento y
actitud conductual de las madres sobre las reacciones adversas postvacunales
(Rho=0.313; p-valor =0.001 < 0.05). Frente a ello se puede indicar que, si se
presentaran mejoras respecto a los conocimientos de las madres sobre las reacciones
adversas, también se reflejara en su actitud conductual.

Este resultado es congruente con la investigacion de Matias J. (14), quien en su estudio
evidencid que existe una asociacion significativa entre el nivel de conocimiento y las
actitudes conductuales (X2 = 47.619, p < 0.000).

Por lo tanto, es importante reforzar las sesiones educativas dirigidas a las madres, como
una estrategia clave para mejorar tanto el nivel de conocimiento y actitudes
conductuales. No solo mejorar el nivel de conocimiento, sino también mejorar el
cumplimiento del esquema de vacunacion y la calidad de las acciones realizadas frente
a las reacciones adversas.

Respecto al cuarto objetivo especifico (tabla N°04), se busco: Identificar la relacion
entre el nivel de conocimiento y actitud cognitiva de las madres sobre las reacciones
adversas postvacunales en nifios menores de 5 afios del S.C. Santa Elena, Ayacucho-
2025. A través de los resultados se evidencio que el 47.5% de las madres presentaron
una actitud cognitiva medianamente favorable; de los cuales, el 36.7% presentd un
nivel de conocimiento regular, el 6.7% un nivel de conocimiento deficiente y el 4.2%
un nivel de conocimiento bueno. Por otro lado, el 28.3% presentaron una actitud
cognitiva desfavorable; de estas, el 16.7% de las madres presentaron un nivel de
conocimiento regular, el 10% un nivel de conocimiento deficiente y el 1.7% un nivel

de conocimiento bueno. Y finalmente, el 24.2% de las madres presentaron una actitud
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cognitiva favorable; de los cuales, el 17.5% presentaron un nivel de conocimiento
regular, el 5% un nivel de conocimiento bueno y el 1.7% un nivel de conocimiento
deficiente. Por lo tanto, se puede concluir que la mayor cantidad de las madres
presentaron una actitud cognitiva medianamente favorable y un nivel de conocimiento
regular. Esto fue corroborado mediante la prueba estadistica de rho de Spearman donde
se obtuvo la existencia de una correlacion significativa y directa entre el nivel de
conocimiento y actitud cognitiva de las madres sobre las reacciones adversas
postvacunales (Rho = 0.324; p-valor =0.000 < 0.05).

En base a los resultados obtenidos, es semejante con la investigacion de Matias J. (14),
quien demostrd que existe una asociacion significativa entre el nivel de conocimiento
y las actitudes cognitivas (X2 = 68.483, p < 0.000).

En ese sentido, es fundamental enfatizar en la educacion de las madres, mediante
sesiones de orientacién ya sea personal o grupal, proporcionando materiales
informativas claros y accesibles donde aborden temas relacionados con la vacunacion
y reacciones adversas, siempre tomando en cuenta las creencias y el nivel de educacion
de las madres para reducir la informacion erronea sobre estas. Asimismo, resulta
fundamental que el personal de salud debe estar capacitado para que brinde
informacion clara y precisa donde las madres puedan entender, de esta manera se podra
fortalecer la actitud cognitiva.

Respecto al quinto objetivo especifico (tabla N°05), se busco: Identificar la relacion
entre el nivel de conocimiento y actitud afectiva de las madres sobre las reacciones
adversas postvacunales en nifios menores de 5 afios del C.S. Santa Elena, Ayacucho-
2025. Mediante los resultados obtenidos se evidencié que el 49.2% de las madres
presentaron una actitud afectiva medianamente favorable; de estas, el 40.8%
presentaron un nivel de conocimiento regular, el 5% un nivel de conocimiento
deficiente y el 3.3% un nivel de conocimiento bueno. Por otro lado, el 28.3%
presentaron una actitud afectiva desfavorable; de los cuales, el 15% presentaron un
nivel de conocimiento regular, el 13.3% un nivel de conocimiento deficiente y respecto
al nivel de conocimiento bueno no se encontrd los resultados. Por Gltimo, el 22.5% de
las madres presentaron una actitud afectiva favorable; de los cuales, el 15%
presentaron un nivel de conocimiento regular, el 7.5% un nivel de conocimiento bueno

y respecto al nivel de conocimiento deficiente no se encontro los resultados. Entonces
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se puede indicar que una mayor proporcion de madres posee un nivel regular de
conocimientos, lo cual estaria vinculado con sus actitudes. Esto fue corroborado
mediante la prueba estadistica de rho de Spearman donde se obtuvo la existencia de
una correlacion significativa y directa entre el nivel de conocimiento y actitud
cognitiva de las madres sobre las reacciones adversas postvacunales (Rho = 0.426; p-
valor = 0.001 < 0.05).

Este resultado es semejante con la investigacion de Matias J. (14), quien evidencié que
existe asociacion significativa entre el nivel de conocimiento y las actitudes afectivas
(X2 = 78.338, p < 0.000). Sin embargo, defiere con el estudio de Encalada P. (17),
quien obtuvo como resultados, el 21% de las madres tiene actitudes afectivas
negativas, el 37% tiene actitud regular, mientras que 42% tiene actitudes afectivas
positivas.

Por lo tanto, es importante indicar que las emociones son un aspecto sumamente
importante a la hora de tomar decisiones relacionadas con la salud, especialmente en
lo que respecta a la vacunacion. Aunque las madres tengan conocimiento sobre los
efectos adversos, sus sentimientos de temor o preocupacion pueden influir en su
actitud al momento de vacunar. Ademas, las iniciativas de salud publica deben ir mas
alla de simplemente ensefiar a las madres los aspectos técnicos y cientificos de las
vacunas, también deben abordar los sentimientos y las preocupaciones que pueden
tener las madres. Esto podria implicar el uso de estrategias de apoyo emocional o
formas de ayudar a superar el miedo y la preocupacion que conlleva las reacciones
adversas de las vacunas. Abordar tanto la informacion como el aspecto emocional
podria ser crucial para mejorar la aceptacion de la vacunacion y proteger la salud de
los nifos.

Respecto al objetivo general (tabla N°06) se buscé: Determinar la relacion entre el
nivel de conocimiento y actitudes de las madres sobre las reacciones adversas
postvacunales en nifios menores de 5 afos del C.S. Santa Elena, Ayacucho-2025.
Mediante los resultados obtenidos se evidencio que el 70.8% de las madres presentaron
un nivel de conocimiento regular sobre las reacciones adversas postvacunales; de los
cuales, el 61.7% presentaron una actitud medianamente favorable, el 5.8% una actitud
favorable y el 3.3% una actitud desfavorable. Por otro lado, el 18.3% presentaron un

nivel de conocimiento deficiente sobre las reacciones adversas postvacunales; de estas,
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el 15% presentaron una actitud desfavorable, el 3.3% medianamente favorable y
respecto a la actitud favorable no se encontrd resultados. Finalmente, el 10.8%
presentaron un nivel de conocimiento bueno; de los cuales, el 3.3% presentaron una
actitud medianamente favorable, el 7.5% una actitud favorable y respecto a la actitud
desfavorable no se encontrd los resultados. Entonces, estos hallazgos denotaron que
una mayor proporcion de madres tienen un nivel regular de conocimientos respecto a
las reacciones adversas que se podria presentar en su nifio tras la aplicacion de vacunas,
lo cual también se vincula con sus actitudes, pues también la mayoria presentd
actitudes medianamente favorables al respecto. La prueba estadistica de Rho
Spearman confirmd que si existe una relacion entre las variables (p-valor = 0.000 <
0.05; Rho = 0.526).

Este resultado es similar con la investigacion de Huerta, A. (11), quien también
determind la correlacion entre las dos variables; es decir, evidencié una asociacion
significativa entre los conocimientos y actitudes de las madres, con un p - valor de chi-
cuadrado de 0,004 < 0,05. De igual forma, Chavez (16) demostrd gque existe relacion
positiva entre el nivel de conocimiento y actitudes de las madres con nifios menores
de 5 afios sobre las reacciones adversas postvacunales, ya que los resultados a través
de andlisis estadistico de relacion de Rho de Spearman demostraron un p-valor
equivalente a 0.011, que confirmd el vinculo existente.

Es importante destacar que, aunque las reacciones son poco frecuentes, las actitudes
de las madres sobre la vacunacién y las reacciones adversas tienen un efecto directo
en su toma de decisiones y en como reaccionan ante cualquier indicio de alerta después
de la vacunacion. En ese sentido, las ideas y experiencias de las madres influyen
significativamente en su interpretacion y manejo de estos eventos. Por lo tanto, las
iniciativas educativas dirigidas a esta poblacion deben centrarse en fomentar la
confianza en las vacunas y promover informacion del cuidado de la salud infantil

postvacunal.
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CONCLUSIONES
Respecto al objetivo general en la tabla N°06, los resultados demostraron una
relacién significativa moderada y positiva (Rho =0.526, p = 0.000 < 0.05) entre
el nivel de conocimiento y actitudes de las madres sobre las reacciones
adversas postvacunales en nifios menores de 5 afios del C.S. Santa Elena,
Ayacucho-2025. Ademas, se demostro que el mayor porcentaje (70.8%) de las
madres presentaron un nivel de conocimiento regular y una actitud
medianamente favorable (68.3%).
En la tabla N°01, los resultados demostraron que el 70.8% de las madres
presentaron un nivel de conocimiento regular sobre las reacciones adversas
postvacunales, el 18.3% un nivel de conocimiento deficiente y el 10.8% un
nivel de conocimiento bueno.
En la tabla N°02, los resultados demostraron que el 68.3% de las madres
presentaron una actitud medianamente favorable sobre las reacciones adversas
postvacunales, seguido el 18.3% con una actitud desfavorable y el 13.3% una
actitud favorable.
En la tabla N°03 los resultados demostraron una correlacion baja y positiva
entre el nivel de conocimiento y actitud conductual de las madres sobre las
reacciones adversas postvacunales (Rho = 0.313, p = 0.001 < 0.05).
En la tabla N°04 los resultados demostraron una correlacion baja y positiva
entre el nivel de conocimiento y actitud cognitiva de las madres sobre las
reacciones adversas postvacunales (Rho = 0.324, p = 0.001 < 0.05).
En la tabla N°05 los resultados demostraron una correlacion moderada y
positiva entre el nivel de conocimiento y la actitud afectiva de las madres sobre

las reacciones adversas postvacunales (Rho = 0.426, p = 0.001 < 0.05).
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RECOMENDACIONES

1. Al gerente del C.S. Santa Elena, implementar talleres y charlas informativas
periddicas sobre reacciones adversas postvacunales, orientados a mejorar los
conocimientos generales y especificos relacionados con la vacunacion infantil,
su seguimiento y el manejo adecuado de posibles eventos adversos.

2. Al jefe de enfermeros del C.S. Santa Elena, se recomienda desarrollar
intervenciones psicoeducativas que incluyan demostraciones practicas,
dramatizaciones o simulaciones de casos, con el fin de fortalecer la actitud
conductual de las madres ante las reacciones postvacunales y fomentar
respuestas adecuadas y seguras en el hogar. Ademas, se recomienda elaborar
guias visuales, folletos ilustrativos y contenidos digitales accesibles que
refuercen la comprensién cognitiva de las madres sobre los mecanismos,
causas y consecuencias de las reacciones postvacunales, favoreciendo una
toma de decisiones més informada y racional.

3. Al profesional de enfermeria del C.S. Santa Elena, se sugiere establecer
espacios de consejeria 0 grupos de apoyo en los centros de salud que permitan
atender la dimension afectiva, fortaleciendo la confianza y la percepcion de
seguridad en el proceso de vacunacion mediante una comunicacion empatica

entre el personal de salud y las madres.
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ANEXO 1. INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

CUESTIONARIO DEL NIVEL DE CONOCIMIENTOS DE LAS MADRES
SOBRE REACCIONES ADVERSAS POSTVACUNALES EN NINOS
MENORES DE 5 ANOS DEL C.S. SANTA ELENA, AYACUCHO-2025.
Introduccion: La finalidad de esta encuesta es determinar el nivel de conocimiento y
actitudes de las madres sobre las reacciones postvacunales en nifios menores de 5 afios

del C.S_ Santa Elena, Avacucho-2025.
Instrucciones: Lea atentamente las preguntas que se presentan a continuacidn y
marque la opci1on con aspa (%) o circulo (O) la que cree conveniente.
GENERALIDADES
1. ;Queé es una vacuna?
a. Enfermedad contagiosa producida por la vacuna
b. Efecto no deseado producido por la vacuna
c. Sustancia que se aplica para proteger al nifio
d. Sustancia que se aplica para producir enfermedad
2. ;Qué es una reaccién adversa postvacuna?
a. Enfermedad contagiosa producida por la vacuna
b. Efecto no deseado producido por la vacuna
c. Sustancia que se aplica para proteger al nifio
d. Sustancia que se aplica para producir enfermedad
3. ;Como definiria usted las reacciones adversas que puede aparecer en el
lugar de aplicacion de una vacuna?
a. Sonreacciones como: inflamacion, enrojecimiento, dolor, etc.
b. Son reacciones como: fiebre, suefio, falta de apetito, vomitos, diarrea, ete.
c. Son reacciones de origen desconocido
d. Todas las anteriores
4. ;Como definiria usted una reaccion que se produce de manera general
por la aplicacion de una vacuna?
a. Son reacciones como: fiebre, suefio, falta de apetito, vomitos, diarrea, etc.
b. Son reacciones presentes en el lugar de vacunacidén como: nflamacion,

enrojecimiento, dolor.
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c. Sonreacciones de origen desconocido

d. Todas las anteriores

EEACCIONES ADVERSAS LOCALES

:

La vacuna BCG (Bacilo de Calmette v Guérin) que se aplica en el brazo
derecho del recién nacide para protegerlo contra la tuberculosis, puede
presentar como reaccion adversa:
Fiebre
b. Unaampolla roja que al sanar deja una cicatriz.
c. Puntos rojos en brazo, pecho y espalda
d. Todas las anteriores
La vacuna contra la Hepatitis B que se aplica en el muslo del recién nacido
puede presentar como reaccién adversa:
a. Dolor en el lugar de aplicacion
b. Vomitos
c. Diarrea
d. Ninguna de las anteriores
La vacuna contra el Neumococo que protege contra las neumonias v que
se aplica en el muslo del nifio a los 2, 4 v 12 meses, puede presentar como
reaccion adversa:
Convulsiones
b. Dolor muscular
c. Enrojecimiento e inflamacién en el lugar de aplicacién
d. Todas las anteriores
La vacuna IPV que protege contra la poliomielitis aplicada en el muslo del
nifio a los 2, 4 y 18 meses, puede presentar como reaccion adversa:
a. Dolor en el lugar de aplicacion
b. Convulsiones
c. Infeccion en el lugar de aplicacion
d. Ninguna de las anteriores
La vacuna contra la Influenza estacional pediatrica aplicada em el
musle del nifio a los 6 ¥ 7 meses puede producir como reaccién adversa:

a. Comvulsiones
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b. Dolor en el lugar de aplicacién
c. Puntos rojos en el brazo, pecho o espalda

d. Vomitos

10. La vacuna contra la Fiebre Amarilla aplicada a los 15 meses en el brazo

del nifio, puede producir como reaccién adversa:
a. Fiebre

b. Sevuelve duro la zona de aplicacidén

c. Vomitos

d. Todas las anteriores

REACCIONES ADVERSAS SISTEMICAS

11.

12.

13.

14.

La vacuna APOQO que protege contra la poliomielitis aplicada que recibe el
nifio en la boca a los 6 meses y 4 afios puede producir como reaccion
adversa:

a. Inflamacion en zona de aplicacion

b. Puntos rojos en el brazo durante las primeras 24 horas

c. Llanto prolongado

d. Ninguna de las anteriores

La vacuna Rotavirus que protege contra las diarreas que recibe el nifio en
la boca a los 2 v 4 meses puede producir como reaccién adversa:

a. Diarrea e irritabilidad

b. Dolor y picazon

c. Enrojecimiento de la pel

d. Todas las anteriores.

La vacuna Pentavalente que protege conira 5 enfermedades v que es
aplicada en el muslo del nifio a los 2,4 v 6 meses puede producir como
reaccion adversa:

a. Fiebre

b. Malestar general

c. Llanto prolongado

d. Todas las anteriores

La vacuna SPR que protege contra la sarampion, paperas v rubeola es

aplicada en el brazo del nifio cuando cumple 1 afio, puede producir como
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reaccion adversa:
a. Fiebre durante las primeras 24 horas
b. Sarpullido o puntos rojos en los primeros 2 dias
c. Fiebre, puntos rojos v malestar entre el 7mo a 14vo dia
d. Ninguna de las anteriores
15. La vacuna confra la Varicela que es aplicada a partir del afic de edad en
el brazo del nifio puede producir como reaccion adversa:
a. Fiebre durante las primeras 48 horas
Sarpullido o puntos rojos en las primeras horas
c. Fiebre, puntos rojos e irritabilidad a partir del 5to a 30 dias después de la
vacuna
d. Ninguna de las anteriores
16. La vacuna DPT (Difteria, pertusis v tétano) es aplicada en el brazo del
nifio a los 18 meses v puede producir como reaccion adversa:
a. Llanto prolongado
b. Fiebre
c. Malestar general
d. Todas las anteriores
PUNTUACION ESPECIFICA DEL CONOCIMIENTO MATERNO SOBRE
REACCIONES POSTVACUNALES.
s Nivel Deficiente (0—5 puntos)
+ MNivel Regular (6-10 puntos)
s Mivel Bueno (11-16 puntos)

Fuente: Adaptado de Gutiérrez Karla v Landauro Gloria v modificado por las tesistas.

PUNTAJE DE ESTADISTICAS DE FIABILIDAD

Resultado estadistico de fiabilidad del nivel de conocimiento de las madres

con nifios menores de 5 afios sobre las reacciones adversas postvacunales.

Alfa de Cronbach N de elementos
724 20
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CUESTIONARIO DE| LAS ACTITUDES DE LAS MADEES SOBRE

REACCIONES ADVERSAS POSTVACUNALES EN NINOS MENORES DE 5

ANOS DEL C.5. SANTA ELENA, AYACUCHO-2025.

Instrucciones: Lea con atencion las afirmaciones v en base sus actitudes en relacion
con la vacunacion en su menor hijo. Brinde una respuesta en el recuadro MARCANDO

el nimero segin corresponda en términos de frecuencia.

NUNCA

CASINUNCA| AVECES

CASI
SIEMPEE

SIEMPEE

2

4

PEEGUNTAS

NUN
CA

CASI
NTUN
CA

A
VEC
ES

CASI
SIEM
PRE

SIEM
PEE

ACTITUD |1.
CONDUC

Llevo a mi hijo a vacunar en|
la fecha establecida

TUAL

51 tengo dudas
sobre las meolestias
vacunas

pregunto|
de lag

Tomé en cuenta los
comentarios negativos de
mis vecinas respecto a las
vacunas

Sugiero a otras madres quel
vacunen a sus hijos menores

[=3]

Estoy dispuesta a educarme
sobre  enfermedades que
estoy protegiendo a mi hijo
con las vacunas

Estoy dispuesta a segwur las
indicaciones después que
vacunen a mi hijo

ACTITUD
COGNITI
VA

Conozco de qué
enfermedades estoy
protegiendo a mi hijo con las

Vacunas.

Mi hijo se puede enfermar por
la falta de vacunas

Conozco las reacciones
adversas que podria tener mi
hijo al recibir la vacuna

10.

Creo que las wvacunag)
producen mas dafio que salud
a mi hijo
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11.

Creo en los comentarios
negativos de mis vecinos
respecto a las vacunas.

12.

Creo que hay vacunas que
pueden ocasionar problema
de salud en mi hijo

ACTITUD
AFECTIVA

. Me desanima llevar a mi hijo

a sus vacunas por el llanto v
dolor que le produce

14.

Me da miedo la reaccion que
va a tener mi hijo después
que le colocan sus vacunas

15

Me preocupo cuando mis
hijos no reciben sus vacunas
a tiempo

16.

Me gusta rectbir
informacién  sobre  las
vacunas que necesita mi hijo.

17

Me preocupan las molestias
que podria tener mi hiyjo por
recibir vacunas.

18

.Me desagrada que vacunen

a mi hijo

19

Considero el
amamantamiento una forma
de calma para mi nifio,
después de la aplicacion de
una vacuna.

ACTITUDES

DESFAVORABLE

MEDIANAMENTE
FAVOERABLE

FAVORABLE

19 - 56 Puntos

57-73 Puntos

74-95 Puntos

FUENTE: Lic. Huerta Angeles 2024.
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ANEXO 2. VALIDACION POR JUICIO DE 5 EXPERTOS

EORMATO DE JUICIO DE EXPERTOS

1. ASPECTOS GENERALES
1.1, Apelicos y nombres del informante (Experto)
Bop 8, L S o AR YT T S R PR ROES I S ISP
12 @mmwm
N o LY EA TR )
13 onbtonddupoﬂo

‘I"( LR AN

14 MMM“M
Unwersidad LMool de o Gidey de Wuomenge

15. Cargo que

desempefia’
Sacent e ARG i

1.6. Denominacidn del Instrumento:

»  Formato de cuestionarno para evaluar el nivel de conocimiento de las madres sobre
reacciones postvacunales

1.7. Autor del instrumento: Taipe Magdalena, Tupia Edita, adaptado de Gutiérrez Karta y
Landauro Gloria (2019)

1.8 Titulo de 3 tesis NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUDES DE LAS MADRES
SOBRE REACCIONES ADVERSAS POSTVACUNALES EN LOS NIROS MENORES
DE 5 AROS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA ELENA, AYACUCHO

2025.
I.CRITERIOS DE VALIDACION
CRITERIOS Indicadores de evaluacion del S| | NO | Observaciones
Instrumento
1.CLARIDAD Estan formulados con lenguage
apropiado  que  faciita su X

comprension.
2 OBJETIVIDAD | Estan expresados en X
conductas observabies, medibies.

3 CONSISTENCIA Existe una organzacion gica
en los contenidos y relacidnconla | X
teoria.

4 COMERENCIA | Existe relacion de oS
contenidos con os indicadoresde |

SPERTINENCIA | Las categorias de respuestas y X

8. SUFICIENCIA sonmumwv

FIRMA DEL EXPERTO
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EQORMATO DE JUICIO DE EXPERTOS

|, ASPECTOS GENERALES

11 Apelidos y nombros del nformante (Expero
SMeo  feamanoes ‘w.\.';y ¥ :

1.2 Grado académico del experto:
My Gulion en Jedidey dt \u Sdwd

- Y poget e 0 dd o MRS

1.5 Cargo que desempeia:

1.8, Denominacién dal Insirumentio
. Famdommemmdmdoemmnalum»m

reacdones postyacunales

1.7 mumm?mmhmTw-mquMy
Landauro Glocta (2018)

1.8 Titubo de la tosis umoecommovmuusum
SOBRE REACCIONES ADVERSAS POSTVACUNALES EN LOS NINOS MENORES
DE 5 AROS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA ELENA, AYACUCHO

2025.
1.CRITERIOS DE VALIDACION

CRITERIOS Iindicadores do ovaluacion del 8l | NO | Observaciones
instrumento
1.CLARIDAD Estan formuiades con lengusie
[ que faciiia = x
2 OBJETIVIDAD | Estan expresados €N X
conductas cbsarvabies, medibles.
3 CONSISTENCIA Exste Una organzacion K3
en los contenidos y relacdnoon ia X
teorta
4 COMERENCIA | Existe reacdn  de s
Wdamuim )(
la variable
5 PERTINENCIA Las catogorias de respusstasy |/
sus valores son apropiados —
B SUFICIENCIA | Son sufcentes la cantcad Y
calidad de ltems presentados en & X _—J
instrurmento
Obsarvacionss: ..
Aymcho.wmww
FIMDEI.E”‘ERYO
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RMATD DE

L ASPECTOS GEMERALES
1.1. Ap-ldnsy mn'ﬁud-hnl'mmnw[Enprf}

Lg_!-,qﬂm Satlage,
12 Bcadtmico ded evpario:

Loy en Soban Pl

1.3 thnnnd-aiu::parlﬁ.

Lngeurera
1.4, Institucitn donde uh-umulﬁ:mam

Hﬁ}g-"'-n}.‘ %m Lq ""-1.‘-"-'-"'-'”""&
1.5. Cargo que desampeia;

oSewe M degitie pe Engmameds o Swecdasio

1.6, Denominazidn del Instrumenio:

= Fomalo de cussticnane para evalsar al misel de conocimients de ks madres sobea
reaacciones poshvacunalkes

1.7, Aubtor del instrumentc: Taipe Magdalena, Tupla Edita, adagtado de Gutiémez Karla y
Landaurg Glora (20719)

1.8, Thulo de la tesis: NIVEL DE CONOCIMIENTO ¥ ACTITUDES DE LAS MADRES
SOBRE REACCIONES ADVERSAS POSTVACUNALES EN LOS MINDS MENORES

GE & ANCS QUE ACUDEM AL CENTRO DE SALUD SANTA ELEMA, AYACUCHO

2025,
N.CRITERIDS DE VALIDACION
CRITERIOS Incicadares di evaluacién del 81 | NO | Observaciones |
instruments . |
1.CLARIDAD Estan formulados con lenguaje )
aproplade  que  facilta  su J‘,{
t-l:ﬂq:i"l'_'l'l!l-i&l'l.
2ZOBRJETIVIDAD | Esvdn GEprEados en ¥
canductas ohservabies, medibies,
3.COMSISTENCIA | Existe una organzacitn kogica
& lok conteridos y relacdncon ba | Y
tenria,
4 COHEREMCIA | Exsin  melecdn  de los
conenidos con las indizadonesde ¥
la warsabie I IR A
5 FERTINENCIA | Las calegorias de respuestas y }':
sUB valanss B0 DpTopindon.
BEUFICIENCIA | Bon subcantes la cantidad
calidad da Berres prosentados on el r,=-:
H'I:-I.n.ll'lmi.'l._ - r

DbgsnEEcnag

Ayacucho, setiembre del 2028,

C i

FIRMA DEL EXFERTO
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L ASPECTOS GENERALES
11 u’nmw (Experio
7 S B

: ..i(r(: . N .A’{ctﬁ.o'..r(ss«r.:. :{/ <

12 del

(Ve €57 X 6 Ata oo i eleSenvicie b ede o> el
dol experto. . 3 -
e O Ch IR P O s

donde labora of exper . . .
YD SO0 . = SO ' R IO 70 o B

15 Ca ue gesampeta —
I SEP N T T W LU o e B «(/’J-!'ZIU‘
18 Dencminackdn del Iratrumento:
. mmammwmmudmamammm»m
reaccionos postivacunales
1.7 Auter del instrumento: Taipe Magdalena, Tupia Edita, adaptado de Gubérmez Kana y

1.8 Thulo de la tesis: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUDES DE LAS MADRES
SOBRE REACCIONES ADVERSAS POSTVACUNALES EN LOS NIROS MENORES
DE 5 AROS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA ELENA, AYACUCHO

13

IL.CRITERIOS DE VALIDACION
CRITERIOS Indicadores de evakuacion del Si | MO | Observaciones
instrumento

3 CLARIDAD Est3n formulados con lengLaje
apropiedo gque faclta X
COMprension,

2. 0BJETIVIDAD | Estén expresados o X
concductas cbservables, medibles.

3.CONSISTENCIA | Existo una organzackin logica
&n los contenidos y refackdncon la X
tooria

4 COHERENCIA | Existe reflaciddn de oo
contenidos con o8 Indicadoresde | X
Ia variable

SPERTINENCIA | Las calegorias de respuestas y X
sus valores 300 SPIOPECOs.

B SUFICIENCIA | Son suficentes & cansdad
calded do Moms presentaccs en of )‘
Instrumento.
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EQRMATO DE JUICIO DE EXPERTOS
L ASPECTOS GENERALES

S zﬁw ,xm't:‘ 2!1% ‘ ) e eranmat]
12 Ot ecgpotuppert Sabhd Fibbs

13 Profesidn del expento

. aderware

14 Insttucion donde ol expenio
e M ANSCHL

1.5, Cargo que desempofia: *
LADECHIID ..

16 Denominacdn del instrumento:

o Formato de custsonario pars evaluar ol nivel de conocimiento de las madres sobre
reacoones postvacunales

1.7, Autor del instrumento’ Taipe Magdaiera, Tupa Edta, adaptado de Gubérrez Karla y
Landauro Glona (2019)

18 Tiulo de la tesis: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y ACTITUDES DE LAS MADRES
SOBRE REACCIONES ADVERSAS POSTVACUNALES EN LOS NIROS MENORES
DE § AROS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD SANTA ELENA, AYACUCHO

2028,
ILCRITERIOS DE VALIDACION

CRITEROS Indicadores de evaluacion del S1 | NO | Observaciones
instrumento

1 CLARIDAD E2an formuiados con enguae .
apropado que faclta W s/

COmprensidn

208JETIVIDAD | Estén expresados on

CONAUCtEs CLServatios. medties /

ICONSISTENCIA | Existo una orgenzacion lbgica
on s contenidos y relaciéeconla | )

teoria

4COHERENCIA | Existe relacdn de los

contendos con s Ndcadoresde

3 vanadle

[ SPERTINENCIA | Las categorias de respuestas y

Sus valores 5O apIOpGCs. /

SSUFICIENCIA | Son wfcentes I canticed y

Caddad de items presentados en of /
ey

~

NI 24uRI1C 53
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ANEXO 3. MATRIZ DE CONSISTENCIA

5 DISENO
PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS ¥ ARISABLE METODOLOGI
CO

Problema General Objetivo General ¢ Hi: Existe relacion entre el | Variable Diseio de la

e /Existe relacion entre el | ¢ Determinar la relacion entre nivel de conocimiento y | independient | investigacion
mivel de conocimiento y el mivel de conocimiento y actitudes de las madres | e e Disefio
actitudes de las madres actitudes de las madres sobre las  reacciones | » Nivel de descriptivo
sobre las  reacciones sobre las  reacciones adversas postvacunales en conocimi correlacional,
adversas postvacunales en adversas postvacunales, en nifios menores de 5 afios ento de no
nifios menores de 5 del nifios menores de 5 afios del del C.S. Santa Elena, reaccione experimental,
C.5. Santa Elena, C.5. Santa Elena, Ayacucho-2025. s adversas transversal.
Ayacucho-2025? Ayacucho-2025. e Ho: No existe relacion postvacun | Tipo de

Problemas especificos entre el  nivel de ales investigacion:

e ;Cuil es el nivel de | Objetivos especificos conocimiento y actitudes | Variable e Cuantitativo
conocimiento de  las | e Identificar el nivel de de las madres sobre las | dependiente | Poblacion:
madres sobre las conocimiento de las madres reacciones adversas | » Actitudes | ¢ Estuvo
reacciones adversas sobre las reacciones postvacunales en nifios de las conformada
postvacunales en mnifios adversas postvacunales en menores de 5 afios del C.S. reaccione por 120
menores de 5 afios del C.S. nifios menores de 5 afios del Santa Elena, Ayacucho- s adversas madres de
Santa Elena, Ayacucho- C35. Santa Elena, 2025. postvacun nifios menores
20257 Ayacucho-2025. Hipotesis especifico ales de § afos del

e ;Cual es la actitud de las | « Identificar la actitud de las | ® Existe relacion entre el C.S. Santa
madres sobre las madres sobre las reacciones nivel de conocimiento y Elena.
reacciones adversas adversas postvacunales en actitud conductual de las
postvacunales en nifios nifios menores de 5 afios del madres sobre las Disefio de la
menores de 5 afios del C.S. C.S. Santa Elena, reacciones adversas muestra:

Santa Flena, Ayacucho- Ayacucho-2025. postvacunales en nifios s« Para la
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20257

(Existe relacion entre el
nivel de conocimiento y
actitud conductual de las
madres sobre las
reacciones adversas
postvacunales en nifios
menores de 5 afios del C.S.
Santa Elena. Ayacucho-
20257

(Existe relacidon entre el
nivel de conocimiento y
actitud cognitiva de las
madres sobre las
reacciones adversas
postvacunales en nifios
menores de 5 afios del C.S.
Santa Elena, Ayacucho-
20257

(Existe relacion entre el
nivel de conocimiento y
actitud afectiva de las
madres sobre las
reacciones adversas
postvacunales en mnifios
menores de 5 afios del C.S.

Santa Elena, Ayacucho-
2025?

Identificar la relacién entre
el mivel de conocimiento y
actitud conductual de las
madres sobre las reacciones
adversas postvacunales en
nifios menores de 5 afios del
C.S. Santa Elena,
Ayacucho-2025.

Identificar la relacién entre
el mivel de conocimiento y
actitud cognitiva de las
madres sobre las reacciones
adversas postvacunales en
nifios menores de 5 afios del
5.C. Santa Elena,
Ayacucho-2025.

Identificar la relacién entre
el mivel de conocimiento y
actitud afectiva de las
madres sobre las reacciones
adversas postvacunales en
nifios menores de 5 afios del
C.S. Santa Elena,
Avyacucho-2025.

menores de 5 afios del C.8.
Santa FElena, Ayacucho-
2025,

Existe relacion entre el
nivel de conocimiento y
actitud cognitiva de las
madres sobre las
reacciones adversas
postvacunales en mnifios
menores de 5 afios del C.S.
Santa Elena, Ayacucho-
2025,

Existe relacion entre el
nivel de conocimiento y
actitud afectiva de las
madres sobre las
reacciones adversas
postvacunales en nifios
menores de 5 afios del C.S.
Santa Elena, Ayacucho-
2025,

muestra
utilizd
muestreo
censal.

se
el
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ANEXO 4. CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo PP = = : | DI N-
_________________________ Diormiciliads

He tomado conocimiento del estudio titulado: Nivel de conoemmiento ¥ actitudes de

laz madres zobre reacciones adverszas poztvacunales en nino: menores de 5 anos

del C.5. Santa Elena, Ayvacucho- 2025,
Y declaro parficipar como:

) mformante

Y me comprometo a participar ¥ dar la mformacion veraz para el estudio del tema,

debido 2 gue este acto no compromete m mitsgridad finica v psicologica. Para dar

conformidad a este acto firme v estampo mi huella digital al pie de la hoja.

FIEMA Y HUELLA
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ANEXO 5.
CARTA DE PRESENTACION AL C.S. SANTA ELENA

( ; FACULTAD DE CIENCIAS DE LA
UNSC H SALUD

"Afio de lo Recuperacién y Consolidocién de lo Economia Peruana”

Ayocucho, setiembre 15 de 2025

OFICIO N2 046 -2025-UNSCH- FCSA/D

Sefiora:
BIOLOGA. BETHANIE BARRON GARCIA
Gerente de! Centro de Salud Santa Elena.

CIUDAD. -

ASUNTO: Autorizacién para desarrollo de trabajo de investigacién.

Es grato dirigirme a usted a nombre de la Facultad de Ciencias de la Salud de la

Universidad Nacional de San Cristébal de Huamanga, con la finalidad de presentar alas

egresadas Magdalena Sara TAIPE CRISPIN Y Edita TUPIA TINCO, quienes estdn

ejecutando el Proyecto de Tesis titulado: “Nivel de conocimiento y actitudes de las

madres sobre reacciones adversas postvacunales en los nifios menores de 5 afios que

acuden al centro de salud Santa Elena, Ayacucho — 2025”. Por lo cual solicito a usted

autorizar y brindar facilidades para que tenga acceso al personal de salud de la

Institucion e informaciones necesarias que recabar en el Centro de Salud de Santa Elena.

Seguro de contar con su apoyo, aprovecho la circunstancia para manifestarle
mi consideracion y estima personal,

Atentamente,
w.":}{# B, B DA A
T asnlias 34 Olencion de la
c:4 O e
3;(;!;:(':’0 ’ y""';ﬁs~ ) D josé A erleau‘ Mujica
M wr 4 4
e E\.

'_"/ ‘u,

(L —

= ‘Sw T

N CEP %2
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ANEXO 6. EVIDENCIA FOTOGRAFICA
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ACTA DE SUSTENTACION DE TESIS

RESOLUCION DECANAL N°945-2025-UNSCH-FCSA-D

En la ciudad de Ayacucho siendo las 10 horas del dia 22 de diciembre del afio dos mil veinticinco, se
reunieron en el Auditorio de la Escuela Profesional de Enfermeria los docentes jurados de la Escuela
Profesional de Enfermeria, para el acto de sustentacion de trabajo de tesis titulado: Nivel de
conocimiento y actitudes de las madres sobre reacciones adversas postvacunales en nifios
menores de 5 afos del C.S Santa Elena, Ayacucho-2025 , presentado por las Bachilleres:
Magdalena Sara TAIPE CRISPIN y Edita TUPIA TINCO, para optar el titulo profesional de Licenciada

en Enfermeria.

Miembros del Jurado de Sustentacién conformado por:
Presidente : Prof. Maria Consuelo Quispe Loayza (Delegado por el Decano)

Miembros : Prof. Julia Cristina Salcedo Cancho
: Prof. Nancy Aquino Risco

Asesor : Prof. Lidia Gonzdlez Paucarhuanca

Secretaria Docente : Prof. Marisol Lozano Rodriguez

Con el quorum de reglamento se inicid la sustentacidn de tesis; la presidenta del Jurado Evaluador la
Prof. Maria Consuelo Quispe Loayza, solicita a Ia secretaria Docente dar lectura de los documentos
presentados por los recurrentes y brinda algunas indicaciones a los sustentantes. Da inicio [a
exposicion las Bachilleres: Magdalena Sara TAIPE CRISPIN y Edita TUPIA TINCO, una vez concluida
con la exposicion, la presidenta de la comisién Prof, Maria Consuelo Quispe Loayza, solicita a los
miembros del jurada evaluadar realizar sus respectivas preguntas, dudas y/a aclaraciones, iniciando la
Prof. Julia Cristina Salcedo Cancho, seguido por la Prof. Nancy Aquino Risco, finalmente se da pase a
la asesora Prof. Lidia Gonzdlez Paucarhuanca, quien aclara algunas preguntas e interrogantes.

La presidenta invita a las sustentantes abandonar el espacio del auditoric de la Escuela Profesional de
Enfermeria para que puedan proceder con la calificacién.

RESULTADO DE LA EVALUACION FINAL

Bachiller: Magdalena Sara TAIPE CRISPIN
[ JURADOS TEXTO | EXPOSICION | PREGUNTAS | P.FINAL
I Prof. Maria Consuelo Quispe Loayza 18 18 18 18
[ Prof. julia Cristina Salcedo Cancho 18 18 18 18
[ Prof. Nancy Aquino Risco 18 18 18 18
, Prof. Lidia Gonzdlez Paucarhuanca 18 18 18 18
‘ PROMEDIO FINAL 18
Bachiller: Edita TUPIA TINCO
i JURADOS TEXTO | EXPOSICION | PREGUNTAS | P.FINAL
I Prof. Maria Consuelo Quispe Loayza 18 18 18 18
[ Prof. Julia Cristina Salcedo Cancho 18 18 18 18
Braf. Nancy Aquino Risco 18 18 18 18
l Prof. Lidia Gonzalez Paucarhuanca 18 18 18 18
18

[ PROMEDIO FINAL




De 3 evaluacidn realizada por los miembros del jurado calificador, llegaron al siguiente resultado: Aprobar por
unanimidad a la Bachiller Magdalena Sara TAIPE CRISPIN que obtuva la nota final de { 18 ); y aprobar a la
Bachiller Edita TUPIA TINCO, que obtuvo la nota final de ( 18 ) para lo cual los miembros del jurado evaluador

firman al pie del presente.
siendo las once horas y cuarenta minutos del mismo dia se da por concluido el presente Acto Académico,

N

Prof. Nancy Aquino Risco

sl )

(it =
- SRR RIR RN RRR RN, AALL LRI R L)

Prof. Maria Consuelo Quispe Loayza Prof. Julia Cristina Salcedo / ancho
Presidenta Jurado 1 Jurado 2
—
Prof. UdI(a Gonﬁlez‘ﬁ@anca /’rof. Marisol Lozano Rodriguez
Secretaria Docente

Asesor

Ayacucho, 22 de diclembre del 2025



FACULTAD DE ESCUELA PROFESIONAL DE
U NSC H CIENCIAS DE LA SALUD  ENFERMERIA

Nro: 047— 2025

CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD DE TRABAJO DE TESIS CON DEPOSITO

EL QUE SUSCRIBE, DIRECTOR DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE
ENFERMERIA DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA
UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN CRISTOBAL DE HUAMANGA; (segunda
instancia de verificacion de la originalidad de los trabajos de investigacion de tesis
(borrador final antes de la sustentacion), en el marco del Reglamento de
Originalidad de Trabajos de Investigacion, aprobado por Resolucion N° 039-
2021-UNSCH-CU),

DEJA CONSTANCIA:

Que:
Bach. Magdalena Sara TAIPE CRISPIN
Bach. Edita TUPIA TINCO

Con el informe de tesis titulado: Nivel de conocimiento y actitudes de las madres
sobre reacciones adversas postvacunales en nifios menores de 5 afios del C.S
Santa Elena, Ayacucho-2025. Ha sido verificado y sometido al sistema de analisis
TURNITIN CON DEPOSITO mediante el cual se concluye que presenta un porcentaje
de 22% de similitud.

Por lo que, se concede la Constancia de Originalidad con Depadsito.

Ayacucho, 15 de diciembre de 2025.

Dr. Edward E. Barboza Palomino
Adscripcion: Departamento Académico de Enfermeria

-

L

Dr. Edward E. Barboza Palomino
DIRECTOR ESCUELA PROFESIONAL
DE ENFERMERIA

Escuela Profesional ENFERNERIA
Av, Independencia SN, Ayecucho
Ciudad Universitara - P2b.'U"

Comee: epenfermeda@unsch.edupe



Nivel de conocimiento y
actitudes de las madres sobre
reacciones adversas
postvacunales en ninos
menores de 5 anos del C.S
Santa Elena, Ayacucho-2025.

por Magdalena Sara TAIPE CRISPIN- Edita TUPIA TINCO

Fecha de entrega: 15-dic-2025 08:11a.m. (UTC-0500)

Identificador de la entrega: 2846759907

Nombre del archivo: TESIS-TAIPE_CRISPIN_Y_TUPIA_TINCO.docx (3.32M)
Total de palabras: 13542

Total de caracteres: 80001



Nivel de conocimiento y actitudes de las madres sobre
reacciones adversas postvacunales en ninos menores de 5
anos del C.S Santa Elena, Ayacucho-2025.
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