Determinacion de causas por las que no se vacunan a los ninos menores de 5 anos en el Centro
Materno Infantil de Salud - Chorrillos Il, Noviembre del 2013
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Si bien se sabe que la vacunacion ha
erradicado enfermedades en nuestro

pais, actualmente las tasas de
vacunacion son bajas y esto genera
aumento y agresividad de |las
enfermedades, con complicacion de
estas en el futuro, que afectan la calidad
mental y psiquica de los ninos vy futuros
adultos.

El presente trabajo tiene como propodsito
hacer conocer y concientizar a las
madres del Centro de Salud Materno
Infantil - Chorrillos |l la importancia de
las vacunas y las consecuencias de la
Nno vacunacion de sus hijos.

Por lo tanto nuestro trabajo busca

determinar las principales causas por la
cual, las madres no vacunan a sus ninos
menores de 5 anos en el Centro
Materno Infantil de Salud - Chorrillos II.
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El presente estudio es observacional,
transversal, descriptivo, realizado en el
mes de noviembre del ano 2013. Se
tuvo como unidad de estudio a 480
madres que tuvieran hijos menores de 5
anos, las cuales realizaron una
encuesta de 15 preguntas con
respuestas multiples de acuerdo a los
objetivos planteados en el estudio. Los
datos obtenidos fueron procesados
mediante el programa SPSS.
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Las madres que evitaron vacunar a sus
hijos fue de un 18.95% (91 mamas).

De estas 91 mamas, el 19% (17 mamas)
Nno vacunaron a sus hijos porque se
encontraban enfermos el dia que le
tocaba su vacuna.

El 18% (16 mamas) no vacunaron a sus
hijos por temor a una reaccion adversa
de la vacuna.
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Grafico 1. Causas por las que no se vacunan a los niios
menores de 5 afnos

Tabla 1. Resultados de importancia asociados al estudio

VARIABLES
Edad

RESULTADOS

Un 46.7%(225 mamas) tuvieron edades entre 21-30
anos.

Grado de instruccion
de la madres

Un 52%(248 mamas) tienen un grado de instruccion
hasta nivel secundaria

Esquema de
vacunacion en ninos
menores de 5 anos.

Un 57%(283 mamads), sus hijos no presentaban su
esquema de vacunacién completo.

Vacunas en los ninos

Un 18.95%( 91 mamds) no vacuno alguna vez a su
hijo.

Vacuna mas
evitadas en los ninos

Un 27.3% evité aplicar la vacuna de la influenza a
su hijo

Acceso a las
vacunas

Un 21% respondieron que era dificil vacunar a sus
hijos

Conocimiento sobre
la fecha de
vencimiento de las
vacunas

Un 78%(375 mamas) no recibieron informacion
sobre la fecha de vencimiento de las vacunas
colocadas en sus hijos.

Conocimiento sobre
el lote de la vacuna

Un 92%(442 mamas) no recibieron informacion
sobre el lote de las vacunas colocadas en sus hijos.
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Grafico 2. Vacunas evitadas por las madres en nifos

menores de 5 anos.

Se determino que la causa principal por
la que las madres no vacunan a sus
hijos menores de 5 afos en el Centro
Materno Infantil de Salud - Chorrillos |l ,
es porque los nifos se encontraban
enfermos en el momento de Ia
vacunacion y la segunda causa es por
el temor a una reaccion adversa de la
vacuna.
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