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RESUMEN

Esta investigacion tuvo como problema general ¢ Qué relacidn existe entre
los Factores Asociados al Incumplimiento de Inmunizacién del Covid-19 en
Adultos en el Distrito de Punchana, 2022? El objetivo general fue
determinar la relacibn que existe entre los Factores Asociados y el
Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19 en Adultos en el Distrito de
Punchana, 2022. El tipo de estudio fue cuantitativo, disefio no experimental,
transeccional y correlacional. La muestra estuvo conformada por 328
pobladores adultos del distrito de Punchana. A quien se les aplico una
encuesta con su instrumento el cuestionario que fueron validados por
expertos. Los resultados muestran que existe relacion estadistica de 0,000
menor a a = 0,05 de los factores sociales ocupacion, estado civil y de los
factores culturales grado de instruccion, costumbres y creencias con la
variable incumplimiento de inmunizacion del Covid-19 en adultos de 19 a
59 afios en el distrito de Punchana 2022. Sin embargo, no existe relacion
estadistica de 0,395; 0,438 y 0,302 mayor a a=0,05 de los factores
demograficos edad, sexo y lugar de procedencia con la variable
incumplimiento de inmunizacion del Covid-19 en adultos de 19 a 59 afios
en el distrito de Punchana 2022. Lo que nos permite concluir que existe
relacion estadistica entre los Factores asociados Social y cultural con el
Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito de
Punchana, 2022.

Palabras clave: Factores asociados, incumplimientos de inmunizacién.
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ABSTRACT

This research had as a general problem: What is the relationship between
the Factors Associated with Non-compliance with Covid-19 Immunization in
Adults in the District of Punchana, 2022? The general objective was to
determine the relationship that exists between the Associated Factors and
the Non-compliance with Immunization of Covid-19 in Adults in the District
of Punchana, 2022. The type of study was guantitative, non-experimental,
cross-sectional and correlational design. The sample consisted of 328 adult
residents of the Punchana district. To whom a survey was applied with its
instrument, the questionnaire that was validated by experts. The results
show that there is a statistical relationship of 0.000 less than a = 0.05 of the
social factors, occupation, marital status and cultural factors, level of
education, customs and beliefs with the variable non-compliance with
Covid-19 immunization in adults aged 19 to 59 years in the district of
Punchana 2022. However, there is no statistical relationship of 0.395; 0.438
and 0.302 greater than a=0.05 of the demographic factors age, sex and
place of origin with the variable non-compliance with Covid-19 immunization
in adults aged 19 to 59 in the district of Punchana 2022. Which allows us to
conclude that there is a statistical relationship between the Social and
cultural Associated Factors with the Non-compliance with Immunization of
Covid-19 in Adults, in the district of Punchana, 2022.

Keywords: Associated factors, non-compliance with immunization.
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CAPITULO I: MARCO TEORICO
1.1. Antecedentes de Estudio

Antecedentes Internacionales.

Simanjorang Ch, (Indonesia, 2021). Determinaron las indecisiones
ante la vacuna contra el SARS-Cov-2 en una zona rural fronteriza
entre Indonesia y Filipinas con 557 participantes mayores de 18 afos.
Utilizaron una encuesta transversal para determinar la prevalencia y
los determinantes de la indecisién en relacion a la vacuna y la otra
parte era la entrevista en profundidad para explorar la percepcién
hacia la vacuna contra la infeccibn por SARS-CoV2. Entre los
hallazgos, la prevalencia de indecision ante la vacuna fue del 63,9%;
entre los factores hay tres que inciden en la indecision ante vacuna;
la educaciéon (ORa: 0,40; IC 95%: 0,22-0,70), educacion conocimiento
de la vacuna Infeccién por coronavirus (ORa: 2,17; IC 95%: 1,41-3,34)
y disposicion a pagar (ORa: 0,12; IC del 95%: 0,07-0,20). En
conclusién, la mayoria de los adultos que viven en zonas rurales
dudan sobre la vacuna. La falta de conocimiento, el nivel educativo, y
la desinformacion son factores que determinan en gran medida a la
aceptacion de la vacunacién por parte de las personas que carecen
de estos factores®,

Berrio, Pérez, (Republica Dominicana, 2021). ldentificaron los
determinantes de la aceptacion de la vacuna contra el COVID-19 en
el Distrito Nacional, Republica Dominicana. Participaron 210
residentes adultos en el periodo comprendido entre febrero- marzo
2021, para comprender las percepciones de riesgos sobre la
pandemia COVID-19, el conocimiento general sobre COVID-19 y la
aceptacion de una vacuna para contrarrestar los sintomas y
consecuencias del COVID-19. Los resultados del cuestionario
reflejaron que: el 71.2% de los participantes tenian la intencion de

vacunarse, el 17.7% respondieron no estar seguros de vacunarse y el

13



11% contest6 que no tenian la intencion de vacunarse. Los hombres
(71.5%) mostraron mayor intencién de vacunacién en comparacion
con las mujeres. ElI 100% de los adultos mayores de 45 afos
aceptaron vacunarse en comparacion con los adultos mas jovenes,
los participantes con titulos universitarios y/o graduados (71.9%)
fueron més propensos a aceptar vacunarse en comparacion con las
personas sin ningun titulo universitario. Los resultados hubo un
predominio de los siguientes factores sociodemografico: género,
edad, nacionalidad, nivel académico y ocupacién. Actualmente, la
oposicion a la vacunacion es un factor determinante para el aumento

de los brotes(@,

Bernabé, (Ecuador, 2021). Determind los factores socioculturales
asociados al rechazo a la vacuna COVID-19 en la comunidad de
Peniche 2021, mediante el método de encuesta y el instrumento un
cuestionario. Participaron 152 personas encuestadas donde el
porcentaje de incumplimiento hacia la vacuna contra el covid-19 es
del 63%, un 38% que si han cumplido; de los que han incumplido de
la vacunacion el 67% rechaza totalmente la vacuna, el resto por
diversos factores socioculturales que inciden en el incumplimiento de
la vacunacién estan el grado de instruccion educativa en donde el 49
% tiene instruccién primaria y un 20% ninguna instruccion, las
creencia y mitos entre ellos; el temor a la muerte con 36%, la
implantacion de chip con el 17 % y finalmente el temor a la esterilidad
con 16 %. Dando cumplimiento al objetivo general que los factores
socioculturales inciden con el incumplimiento de la vacunacién del
COVID-19 en los habitantes de Pechiche®.

Sangoluisa J, (Ecuador, 2018). Realizaron un estudio cuantitativo de
caracter descriptivo y de corte transversal, para identificar los factores
qgue afectan al proceso de inmunizacién en la comunidad étnica
Chachis. El estudio estuvo conformado por 170 nativos de la

comunidad Chachis, se aplico criterios de inclusion y exclusion donde
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quedd como muestra representativa 30 miembros de la comunidad.
Como resultados el proceso de inmunizacion se ve afectado por
factores como el nivel instruccion académica, seguida por la
realizacion de practicas propias de su cultura y por no recibir un trato
cordial por el personal de salud hacia los Chachis. En conclusion,
existe un inadecuado proceso de inmunizacion en la comuna indigena
Chachis motivado por factores socioculturales, lo que trae consigo
que dicha poblacion no se encuentra apta para enfrentar

enfermedades infecciosas prevenibles®.

Mufioz G, (Ecuador, 2021). Determiné los factores culturales que se
relacionan con la aceptaciéon de la vacuna del Covid-19 en los
usuarios del barrio 10 de agosto de la Comuna San Pablo 2021. La
poblacién estuvo conformada por 357 habitantes de los cuales se
escogid una muestra de 73 usuarios mediante un muestreo
probabilistico por conglomerados, entre los resultados obtenidos
tenemos en relacion al conocimiento de los usuarios acerca de la
vacuna del covid-19, manifestaron en su mayoria un 62% tienen poco
conocimiento acerca de la vacuna, y un 21% desconocen del tema.
En conclusion, de que existe una falta de conocimientos acerca de la
vacuna del Covid-19 razon por la cual los usuarios no deciden
vacunarse por que no se sienten seguros de que tan buena y efectiva

sea la vacuna®.

Antecedentes Nacionales

Callata A, (Puno, 2022). Determind los factores que influyen en la
persona para el rechazo de la vacuna contra el Covid-19, la muestra
esta conformada por 80 trabajadores de la Cooperativa de Ananea.
Estos factores encontrados se basan en tres como son los
demograficos: donde el grado de instruccion y el estado civil influyen
en la decision de vacunarse o no; ya que las edades de la poblacion

son entre 20 y 40 afios , en cuanto a los factores sociales predomina
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el conocimiento de la vacuna con 76,5%, la costumbre que tiene la
vacuna en la familia es de 48,8% y si se ha vacunado la 1ra dosis se
da en 62,5%, también influye la decision de vacunarse de quien
depende en un 86,3% es la misma persona que decide, en cuanto a
los factores culturales predomina la idea errada de la implantacion de
un chip en 31,3% también la poca confiabilidad de la vacuna en 21,3%
que influye basicamente en el rechazo de vacunarse en cuanto a los
mitos y religion no influye en la decisién de la persona en 66,7%. En
conclusion, los factores socioculturales tienen influencia en la decision
de vacunarse contra el Covid-19 a pesar de haberse vacunado una
primera dosis no desean la segunda por los posibles efectos adversos
gue tiene la vacuna en el organismo, la edad y el grado de instruccion

influyen significativamente(®),

Corrales J, (Arequipa, 2021). Determiné las percepciones de la
aceptacion de la Vacuna contra el COVID-19 en Arequipa de tipo
transversal, cualicuantitativo donde se utilizO el método de la
entrevista semiestructurada sobre aquella persona que visité y/o se
encuentre transitando en los alrededores del Mercado San Camilo.
Entre los resultados el 61,40% de los jovenes entre los 18 y 25 afios
no estdn de acuerdo en aceptar vacunacién contra el Covid-19,
mientras que el 65,60% de los adultos si lo estan. El 64,80% de las
mujeres no aceptan colocarse la vacuna. El 53,40% de los que
concluyeron el nivel secundario no se vacunaran, seguido de los de
nivel superior. El 73,30% de la poblacion refiere que, si de llegar el
momento para tomar esta decision, no se someterian a la vacunacion.
En conclusion, encontré que la mayoria de los jovenes, entre ellos
solteros, y del sexo femenino, no estan de acuerdo en aceptar la
vacuna contra el COVID-19, ya que existen temores sobre los efectos

adversos, ademas de tener una fuente de informacion equivocada(.

Garcia, (Peru, 2021). Realizaron un estudio transversal analitico

sobre describir una aproximacion basal de la aceptacién de la
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vacunacion contra el covid-19 durante la primera ola pandémica en el
Perd, mediante una encuesta virtual de aplicaciéon de WhatsApp del
circulo social de los investigadores los que residen actualmente en el
Peru. Tras finalizar el participante compartia el mismo mensaje. A lo
que fueron 732 encuestas respondidas. De los 723 participantes el
40,0% era universitario o estudiante de carrera técnica, 48,3% con
grado de bachiller o superior, 92,8% los del area urbana y el 71,9%
manifestaron tener covid-19. Mediante los resultados de la
investigacion, el 49,2% manifestdé estar seguros de vacunarse, el
37,6% estan indecisos y el 13,2% manifesté que no aceptaria ser
vacunado. Esta suboptima aceptacion de la vacunacién podria
deberse a la gran cantidad de informacion falsa o tendenciosa sobre
la enfermedad y la vacuna, y la falta de canales oficiales de
informacion por parte de las autoridades sanitarias peruanas; la
escasa cantidad de estudios sobre la vacuna y la preocupacion por
los efectos adversos. Estos resultados brindan cierta informacion
basal sobre qué motivos pueden condicionar una falta aceptacién de

la vacunaciéon®),

Herrera, (Lima, 2021). Realizaron un estudio transversal analitico
sobre Estimar la Prevalencia y los Factores asociados a la intencion
de la vacunacion contra la Covid-19 en el Perq, utilizando una
encuesta realizada por la Universidad de Maryland, EUA, en
Facebook. Se calcularon razones de prevalencia crudas y ajustadas,
con sus intervalos de confianza al 95%, mediante modelos lineales
generalizados de la familia Poisson para evaluar la asociacion de
variables sociodemograficas, el cumplimiento de estrategias
comunitarias de mitigacion, los sintomas de la COVID-19, la salud
mental y la aceptacion de la vacunacion ante la recomendacion por
diversos actores y autoridades sanitarias. Se analizaron los datos de
17 162 adultos. La prevalencia general de la Intencion de vacunarse

fue del 74,9%. Se asociaron a una menor prevalencia de la Intencion
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de vacunarse de sexo femenino (RP = 0,95; IC95%: 0,94-0,97), vivir
en un pueblo (RP =0,95; IC95%: 0,91-0,99) o en una aldea u otra
area rural (RP =0,90; 1C95%: 0,86-0,93) y la AVR de politicos
(RP =0,89; IC95%: 0,87-0,92). Contrariamente, tener sintomas de
COVID-19 (RP =1,06; 1C95%: 1,03-1,09), inseguridad econdémica
(RP =1,04; IC95%: 1,01-1,06), miedo a enfermar o que un familiar
enferme de COVID-19 (RP =1,49; 1C95%: 1,36-1,64) y la AVR de
familiares y amigos (RP = 1,10; IC95%: 1,08-1,12), trabajadores de la
salud (RP =1,29; IC95%: 1,261,32), la Organizacion Mundial de la
Salud (RP =1,34; 1C95%: 1,29-1,40) y funcionarios del gobierno
(RP =1,18; 1C95%: 1,15-1,22) se asociaron con mayor prevalencia de
IDV. En conclusion, tres cuartas partes de los encuestados

manifiestan IDV®,

Quiroz, Tello, (Cajamarca, 2021). Realizaron una investigacion de
nivel correlacional y tipo observacional — prospectivo que tuvo como
objetivo identificar los factores asociados al nivel de aceptacion de la
vacuna contra la COVID - 19 en pobladores del distrito de Cajamarca.
La muestra fue de 383 pobladores mayores de edad, quienes
cumplian con los criterios establecidos para el cuestionario
estructurado de 20 items de las cuales se midieron el nivel de
aceptacion y posibles factores asociados como las caracteristicas
sociodemogréficas, el nivel de conocimiento sobre la covid-19 y las
posibles vacunas disponibles y el miedo. Entre los hallazgos el mayor
porcentaje de la investigacibn mostraron positivamente el nivel de
aceptaciéon hacia la vacuna en un 81,98% mientras que el 10,71% de
los participantes no estaban seguros y un 7,31% no aceptaban
vacunarse. Al analizar estos resultados se determing tres factores que
se relacionan al nivel de aceptacion: el mayor de estos fue el temor a
enfermar y contagiar a la familia, el segundo fue el grado de
instruccion y por ultimo el nivel de conocimiento sobre la covid-19. Con

respecto a la preferencia de vacuna, la poblacion tenia mas
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preferencia al de laboratorio Pfizer/BioNTech debido a su seguridad y
eficacia®?),

Jurado, (Junin, 2021). Realizd6 un estudio transversal analitico para
determinar la percepcion y los factores asociados a la posibilidad de
vacunarse contra COVID-19 en trabajadores de la zona rural de
Chupaca-Peru. Mediante una encuesta validada en el Peru, obtuvo
las percepciones del porque las personas no se vacunarian, esta
variable se cruzo6 con aspectos socio-laborales. Los resultados indican
qgue no se vacunarian por no confiar en el sistema ni en el personal de
salud (279 % y 27,3 % muy de acuerdo o de acuerdo,
respectivamente) y por pensar que una vida saludable es suficiente
para combatir enfermedades (26,4 % y 28,9 % muy de acuerdo o de
acuerdo, respectivamente). Los que no querian vacunarse eran los
que pertenecian al sector agricultura (RPa:1,88; IC95 %: 1,24-2,86;
valor p=0,003), los que aun no tuvieron la enfermedad (RPa: 1,61;
IC95 %: 1,01-2,56; valor p=0,045) o los que no sabian si la habian
tenido (RPa: 1,85; IC95 %: 1,12-3,07; valor p=0,017), por el contrario,
los que mas querian vacunarse eran los del sector salud (RPa: 0,12;
IC95 %: 0,02-0,82; valor p=0,031). En conclusion, indica que los que
no querian vacunarse eran los que pertenecian al sector agricultura,
los que aun no tuvieron la enfermedad o los que no sabian si la habian
contraido, en cambio, los que mas querian vacunarse eran los del

sector salud®b,

Rio, Becerra, (Lima, 2021). Realizaron un estudio transversal para
determinar el grado de aceptabilidad de la vacuna contra la COVID-
19, en adultos de una region del Peru, y evaluar sus posibles factores
asociados. Se encuesto a 466 adultos, mediante la aplicacion de un
cuestionario virtual basado en un instrumento validado. En los
resultados los participantes aceptaron la vacuna (70,6%); 43,8% de
sexo masculino; 78,1% con estudios superiores; 53,4% considera que

la vacuna es efectiva; 65,7% no creen que pueda provocar efectos
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1.2.

adversos graves; recomendaria su administracion (65,9%). La causa
principal de negacion, fue que esperarian otro tipo de vacuna (39,4%);
el medio de informacion principal fue internet (49,4%); y la vacuna les
produce ansiedad en nivel bajo (67,8%)(2).

Antecedentes regionales, no existe trabajo de investigacion.

Bases teodricas

FACTORES SOCIALES, DEMOGRAFICOS Y CULTURALES.
FACTORES : Son aquellos elementos que pueden condicionar una
situacion, volviéndose los causantes de la evolucion o transformacion

de los hechos®d,

FACTORES SOCIALES: Son conductas plurales que explican o
inciden en la aparicién o el desarrollo de los hechos sociales. Es decir,
es un conjunto de normas, leyes, principios que determinan o influyen
en el proceder o comportamiento de las personas dentro de una
sociedad, contribuyendo de manera positiva 0 negativa en la

formacion del ser humano4),

Los factores Sociales varian de una sociedad a otra y tienen una
importancia decisiva en el sistema social y dentro de ellos se

encuentran los siguientes:

. Ocupacion: Se define la ocupacion como la clase o tipo de trabajo

desarrollado, con especificacion del puesto de trabajo

desempeiiado®®). Se clasifican en:

- Trabajador Independiente: Son las personas naturales que ejecutan

algun trabajo o desarrollan alguna actividad, industria 0 comercio, sea
independientemente o asociados o en colaboracién con otros, tengan
0 no capital propio y sea que en sus profesiones, labores u oficios

predomine el esfuerzo intelectual sobre el fisico o éste sobre aquél, y
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que no estén sujetos a relacion laboral con alguna entidad
empleadora(®),

Trabajador Dependiente: Es la persona natural que realiza una labor
bajo las 6rdenes de un empleador, que fija las condiciones de trabajo
(lo necesario para realizar la labor) a cambio de una remuneracion, la
funcion es personal, intransferible y voluntaria generando

obligaciones y derechos para el trabajador y el empleador®?”.

Estado Civil: Situacién personal en la que se encuentran las personas
en un determinado momento de su vida*®. Hay diferentes tipos de
estado civil que varian de acuerdo al tipo de relaciones que una
persona mantenga con otras. Entre los mas comunes encontramos:
Soltero(a): Estado civil que indica que un individuo no esta unido en
matrimonio con otra persona, 0 sea, que no esta casado y, por lo
tanto, no tiene compromisos conyugales®9,

Casado(a): Término que se utiliza en aquella persona que ha
contraido matrimonio civil o eclesiastico®?).

Conviviente: Es la accion de convivir (vivir en compafia de otro u
otros). En su acepcién méas amplia, se trata de un concepto vinculado
a la coexistencia pacifica y armoniosa de grupos humanos en un
mismo espacio®@b,

Viudo(a): Persona que haya perdido a su cényuge por haber muerto

y no ha vuelto a casarse(®.

FACTORES DEMOGRAFICOS: Son todas las caracteristicas
asignadas de forma estadistico sobre un grupo de poblacion humana
que analiza su volumen, crecimiento en un momento o ciclo?,

Se medird a través de los siguientes indicadores:

Edad: Es el tiempo en el que transcurre la vida de un ser vivo, desde

Su nacimiento®@4,
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Sexo: Diferencias y caracteristicas bioldgicas, anatomicas,
fisiolégicas y cromosOmicas de los seres humanos que los definen
como Masculino o Femenino®>),

Femenino: Aquello que resulta propio, relativo o perteneciente a las
mujeres@o),

Masculino: Geénero compuesto por seres que producen
espermatozoides a raiz del tipo de oOrganos reproductivos que
poseen@”),

Lugar de procedencia: Término que refiere el origen de nacimiento de

las personas.

Zona Urbano: Se denomina zona urbana, medio urbano o centro
urbano a los paisajes propios de las ciudades, estos espacios se
definen a través de una légica funcional, es decir predomina el sector

secundario-industrial y el sector servicios®®),

Zona Urbano-Marginal: Se denomina zona urbano marginal a aquella
proporcién geografica que se encuentran a las afueras de las
ciudades donde la gente vive en extensa pobreza, algunos han vivido
ahi toda su vida ya que en este lugar nacieron, pero muchos son

personas que emigran de las zonas rurales®@,

Zona Rural: Se les llama zona rural a todas aquellas areas geograficas
ubicadas a las afueras de las ciudades. Es, por tanto, lo opuesto a lo
urbano, y podemos decir que cualquier zona que no pertenezca a las
ciudades es, por lo tanto, rural. Las zonas rurales se caracterizan por
contar con una densidad poblacional bastante baja, a menudo con

viviendas aisladas o asentamientos pequefios de gente®9).

FACTORES CULTURALES: Son todas aquellas manifestaciones de
un pueblo o regidn determinada, de alli, que se originan las
tradiciones, costumbres, conocimientos, creencias y ciencia ancestral

gue identifican a una comunidad. Es decir, las culturas son
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determinantes en la formacion de la personalidad y el desarrollo de

los seres humanos desde el nacimiento hasta la muerte®b.

Definida como todas aquellas manifestaciones de un pueblo, que
determinan su formacion y desarrollo humanos. Comprende lo

siguiente:

Grado de Instruccion: Se refiere al Ultimo grado escolar o afio de
estudios cursado por la persona donde puede demostrar sus
capacidades cognitivas, conceptuales y actitudinales®?. Se clasifica
en:

Primaria: Es la formacién basica comun que haga posible el desarrollo
de las capacidades individuales motrices, equilibrio personal; de
relacion y de actuacion social con la adquisicion de los elementos
basicos culturales®?,

Secundaria: Es la formacion intermedia que tiene como finalidad
capacitar al alumno para proseguir a los estudios superiores 0 bien
para introducirse al mundo laboral®%.

Superior: Es cuando la persona alcanzo educacion superior
universitaria y/o técnica completa o incompleta. Se distingue de
pregrado, grado o carrera universitaria y postgrado (maestria y
doctorado) segun el sistema de titulacion profesional y grados

académicos®d,

Costumbres: Son acciones, practicas y actividades que son parte de
la tradicién de una comunidad o sociedad y que estan relacionados

con su identidad, caracter y su historia).

Creencia: Es la actitud mental que consiste en la aceptacion de una
experiencia, una idea o una teoria, considerandolas verdaderas sin
gue medien ni hagan falta demostraciones argumentales o empericas.
Es decir, es aquello que decidimos creer y afirmar sin que tengamos

el conocimiento o las evidencias de que sea o pueda ser cierto®”).
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4. Conocimiento: Es la accion y efecto de conocer, es decir, adquirir
informacion valiosa para comprender la realidad por medio de la
razon, el entendimiento y la inteligencia. Se refiere, pues, a lo que

resulta de un proceso de aprendizaje(®).

FACTORES QUE INFLUYEN EN EL INCUMPLIMIENTO DE LA
INMUNIZACION DEL COVID-19

Segun Callata. A (Perd, 2021). Encontré6 que los factores
socioculturales tienen influencia en la decision de vacunarse contra el
covid-19 a pesar de haberse vacunado una primera dosis no desean
la segunda por los posibles efectos adversos, no obstante, el factor
demografico y el grado de instruccién influyen también en el rechazo

de la vacunacioén del covid-19.

Segun Bernabé R, (Ecuador, 2021). Encontr6 un alto porcentaje
rechaza la inmunizacion y lo hace por desconocimiento,
desinformacion acerca de la importancia de la vacuna contra el covid-
19, otros por los mitos y creencias sobre efectos adversos, la creencia
de que la vacuna causa la muerte prematura, la implantaciéon de un
chip, desconocimiento sobre el proceso de inmunizacién, las
costumbres de vacunacion, ademdas de una instruccion primaria
incompleta o ningun tipo de instruccion, lo que impide tener una

comprensién acerca de los temas relacionados con la inmunizacion.

INMUNIZACION: Consiste en un proceso de induccion o provision de
inmunidad artificial a un individuo sano susceptible mediante la
administracion de un producto inmunobioldgico. Es decir que es la
accion de conferir inmunidad mediante vacunas o mediante la
administracion de anticuerpos especificos como suero o0

inmunoglobulinas®9).
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VACUNA: Las vacunas son productos bioldégicos que contiene
antigenos que al ser administrado son capaces de inducir una
respuesta inmune protectora y duradera frente a un microorganismo
virulento. Las vacunas dinamizan el sistema inmunitario, al que
estimulan para prevenir y resistir frente a una enfermedad, sin
desencadenar los sintomas y establecer una respuesta de proteccion

inmune®),

TIPOS DE VACUNA
Se han desarrollado diversos tipos de posibles vacunas contra la
COVID-19 entre ellas:

VACUNAS CON VIRUS INACTIVOS O ATENUADOS: Consiste en
particulas de virus, bacterias u otros agentes patégenos que se han
cultivado en cultivo y luego pierden capacidad de produccion de
enfermedades. Las particulas patégenas se destruyen y no se pueden
dividir, pero los patégenos mantienen parte de su integridad para que
el sistema inmunitario los reconozca y provoque una respuesta
inmunitaria adaptativa. No suelen proporcionar una inmunidad
(proteccion) tan fuerte como las vacunas vivas. Es posible que
necesite varias dosis con el tiempo (vacunas de refuerzo) para tener

inmunidad continua contra las enfermedades®?.

VACUNAS BASADAS EN PROTEINAS: Incluyen porciones inocuas
(proteinas) del virus que causa el COVID-19, en lugar del germen
completo. Una vez que recibimos la vacuna, nuestro organismo
reconoce que esa proteina no deberia estar presente y crea linfocitos
T y anticuerpos que recordaran como combatir el virus que causa el

COVID-19 si nos infectamos en el futuro®?,

VACUNAS CON VECTORES VIRICOS: Contienen una version
modificada de otro virus diferente del virus que causa el COVID-19.

Dentro de la envoltura del virus modificado, hay material del virus que
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causa el COVID-19. Esto se llama "vector viral". Una vez que el vector
viral est4 en nuestras células, el material genético les da instrucciones
a las células para que produzcan una proteina que es exclusiva del
virus que causa el COVID-19. Con estas instrucciones, nuestras
células hacen copias de la proteina. Esto despierta en nuestro
organismo una respuesta y empieza a crear linfocitos T y linfocitos B
gue recordaran como combatir el virus si nos llegamos a infectar en el

futuro®3),

VACUNAS CON ARN Y ADN: Contienen material del virus que causa
el COVID- 19, el cual instruye a nuestras células a crear una proteina
inocua que es exclusiva del virus. Una vez que nuestras células
copian la proteina, destruyen el material genético de la vacuna.
Nuestro organismo reconoce que esa proteina no deberia estar
presente y crea linfocitos T y linfocitos B que recordaran como
combatir el virus que causa el COVID-19 si nos infectamos en el

futuro®4),

VACUNAS CONTRA LA COVID-19 DISPONIBLES EN EL PERU®9)

1. VACUNA DE SHINOPHARM
La vacuna de Sinopharm, vacuna SARS-CoV-2 (células vero)
inactivada, Es una vacuna monovalente compuesta por antigenos del
virus SARS-CoV-2 inactivado. Después de su administracion,
estimula a la respuesta inmunologica humoral que induce la
produccion de anticuerpos neutralizantes contra la infeccion causada
por el virus SARS-CoV-2.

Composicion y caracteristicas:

- Principio activo: antigenos del virus SARS-CoV-2 inactivado, en una
cantidad de 6,5 U/dosis

- Adyuvante: 0,225 mg/dosis de hidroxido de aluminio.
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Excipientes: 1,4 mg/dosis de fosfato de hidrogeno disodico; 0,1373
mg/dosis de fosfato de dihidrogeno de sodio; 4,25 mg/dosis de cloruro
de sodio.

Duracion bajo conservacion a 2 - 8°C: 24 meses.

Dosis y via de administracion:

Dosis: 0,5 ml.

Primera dosis al primer contacto.

Segunda dosis a los 21 dias después de la primera dosis.

Tercera dosis a los 3 meses después de aplicada la segunda (su
aplicacion sera heterologo).

Otras dosis que determina la autoridad nacional de Salud.

Via de administracion: intramuscular

Sitio de aplicacion: musculo deltoides.

Reacciones adversas:

Las reacciones se caracterizan de acuerdo a la intensidad.

Muy frecuente (>10%): dolor en el sitio de la inyeccién.

Frecuentes (1-10%): eritema, hiperemia, prurito, edema y/o hinchazén
en el sitio de la inyeccion.

Poco frecuentes (1%): rash cutaneo en el sitio de la inyeccion.

Generales: fatiga, fiebre, cefalea, diarrea, artralgia, disnea y mareos.

Contraindicaciones: Personas alérgicas a cualquier componente

(activo, excipientes), personas con enfermedades cronicas serias.

Advertencias y precauciones: En trastornos de la sangre y

coagulacion, epilepsias no controladas.

. VACUNA DE PFIZER
La vacuna de Pfizer/BioNTech es una vacuna de tipo ARNm, su
administracion va dependiendo de la dosis concentrada ya sea

pediatrica, adolescentes y adultos Segun evidencia de los ensayos
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clinicos por lo que pasoé la vacuna Pfizer-BioNTech, esta tuvo una
eficacia de 95% para prevenir la enfermedad COVID-19, confirmada

por laboratorio en personas sin evidencia de infeccion previa.

Composicion y caracteristicas:

La vacuna Pfizer — BioNTech incluye los siguientes ingredientes:
ARNmMm, lipidos ((4-hidroxibutil) azanediil) bis (hexano-6,1-diil) bis (2-
hexildecanoato), 2 [(polietilenglicol) -2000] -N, N-
ditetradecilacetamida, 1,2-Distearoil-sn-glicero-3-fosfocolina y
colesterol), cloruro de potasio, potasio monobésico fosfato, cloruro de
sodio, fosfato de sodio dibasico dihidrato y sacarosa.

Duracion bajo conservacion a 2 - 8°C.

Dosis y via de administracion en adolescentes a partir de 12 afios y
adultos:

Frasco multidosis: un vial de (0,45 ml) contiene 6 dosis de 0,3 ml,
después de la dilucion.

Numero de dosis requeridas: 2, con un intervalo de 21 dias.

01 dosis de refuerzo de acuerdo al protocolo autorizado.

Via de administracién: intramuscular. Sitio de aplicacion: musculo

deltoides (el tercio superior externo del hombro externo).

Dosis y via de administracion en pediatricos:

Frasco multidosis: un vial (1,3ml) contiene 10 dosis de 0,2ml, después
de la dilucion.

Numero de dosis requeridas: 02 dosis, con un intervalo de 21 dias
después de la primera dosis.

01 dosis de refuerzo de acuerdo al protocolo autorizado.

Via de administracion: intramuscular. Sitio de aplicacion: musculo

deltoides (el tercio superior externo del hombro externo).
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Efectos adversos:

En los ensayos clinicos, los sintomas de reactogenicidad (efectos
secundarios que ocurren dentro de los 7 dias posteriores a la
vacunacion) fueron comunes, pero en su mayoria fueron de leves a
moderados. Algunos efectos adversos que se han reportado con la

vacuna Pfizer-BioNTech incluyen:

Reacciones alérgicas graves y reacciones alérgicas no graves como
sarpullido, picazén, urticaria o hinchazon de la cara.

Dolor, hinchazén y enrojecimiento en el lugar de la inyeccion.
Cansancio y malestar general

Dolor muscular, articular y de cabeza

Fiebre y escalofrios

Nauseas, vomitos y diarrea

Ganglios linfaticos inflamados (linfadenopatia)

Los efectos secundarios (como la fiebre, escalofrios, cansancio y
dolor de cabeza) en todo el cuerpo fueron mas comunes después de
la segunda dosis de la vacuna.

La mayoria de los efectos secundarios fueron leves a moderados. Sin
embargo, una pequefa cantidad de personas tuvo efectos
secundarios graves, definidos como efectos secundarios que afectan

la capacidad de una persona para realizar las actividades diarias.

. VACUNA ASTRAZENECA AB FRASCO MULTIDOSIS
La vacuna COVID-19 AstraZeneca esta indicada para la inmunizacién
activa contra la enfermedad COVID-19 causada por el virus SARS-

CoV-2 en individuos de 18 afios en adelante.

Composicion y caracteristicas:
Principio activo: Cada dosis de 0.5 mL contiene 5 x 1010 particulas

virales (no menos de 2.5 x 108 unidades infecciosas) de ChAdOx1-S*
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* Adenovirus recombinante de chimpancé que expresa la
glicoproteina de superficie spike (S) de SARS-CoV-2

Excipientes: L-histidina, L-histidina cloruro monohidrato, cloruro de
magnesio hexahidratado, polisorbato 80, etanol, sacarosa, cloruro de
sodio, Edetato disédico dihidrato (EDTA), sucrosa y agua para
inyectables.

Duracion bajo conservacion a 2 - 8°C.

Dosis y via de administracion:

Una dosis (0,5ml)

Numero de dosis requeridas: 02, con un intervalo de 4 y 12 semanas.
Via de administracion: intramuscular

Sitio de aplicacion: musculo deltoides.

Efectos adversos:

Sensibilidad en el lugar de la inyeccion, dolor en el lugar de la
inyeccion, calor en el lugar de la inyeccion, prurito en el lugar de la
inyeccion, fatiga, malestar, pirexia incluye sensacion febril (muy

frecuente) y fiebre 238 °C (frecuente), escalofrios.

. VACUNA SPIKEVAX DEL LABORATORIO MODERNA BIOTECH
Es una vacuna basada en ARN mensajero (ARNm) modificado con
nucleosidos que codifica la glicoproteina spike(S) del SARS-CoV-2, y
que se encuentra encapsulada en nanopatrticulas lipidicas (LNP).

Composicion y caracteristicas:

Cada vial multidosis contiene: - 10 dosis de 0,5 mL (esquema primario:
0y 28 dias) - 20 dosis de 0,25 mL (refuerzo)

Excipientes: Lipido SM-102 (heptadecano-9-il 8-{(2-hidroxietil)[6-0x0-
6 (undeciloxi)hexillamino}octanoato), Colesterol, 1,2-diestearoil-sn-
glicero-3-fosfocolina (DSPC), 1,2-Dimiristoil-rac-glicero-3-
metoxipolietilenglicol-2000 (PEG2000 DMG), Trometamol,
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Clorhidrato de trometamol, Acido acético, Acetato sédico trihidrato.
Sacarosa.

Vial descongelado perforado a entre +2 y +25 °C: 6 horas después de

la extraccion de la primera dosis.

Dosis y via de administracion:
Vial de 10 dosis de la vacuna, correspondientes a 0,5 mL de solucion
cada una.

Dosis: Esquema primario: 0,25 mL (entre los 6 y 11 afios). Esquema
primario: 0,5 mL (a partir de los 12 afios). Refuerzo:0,25 mL (a partir

de los 18 afos).
Esquema: 2 dosis: 0 y 28 dias Refuerzo: 6 meses desde la segunda
dosis

NUmero de dosis requeridas: 2 (dos) Via de administracion:

intramuscular.
Sitio de aplicacion: musculo deltoides

Duracion frasco abierto: 19 horas desde la primera puncion del tapon.

Efectos adversos:

Muy frecuente (21/10): cefalea, nauseas, vomitos, fatiga, fiebre
transitoria, escalofrios, mialgias, artralgias.

Frecuentes (=1/100 a < 1/10): rash o exantema.

Raros (=1/10.000 a < 1/1.000): paralisis facial aguda periférica, edema
facial.

Contraindicaciones: Hipersensibilidad al principio activo o alguno de

los excipientes.
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1.3. Definicién de Términos Bésicos

Factores sociales: Los factores sociales son conductas plurales que
explican o inciden para la aparicion o desarrollo de los hechos

sociales®“9),

Factores culturales: Son condiciones determinantes en tanto reportan
esencialidades de los comportamientos humanos. Aspectos como la
religiosidad, costumbres y tradiciones aportan un conjunto de
significados que no se pueden soslayar en los estudios de las

comunidades®?,

Inmunizacion: Accién de conferir inmunidad mediante administracion
de antigenos (inmunizacién activa) o mediante la administracion de

anticuerpos especificos (inmunizacion pasiva)®“®.

Covid-19: Es la enfermedad infecciosa causada por el coronavirus
gue se ha descubierto méas recientemente. Actualmente la COVID-19

es una pandemia que afecta a muchos paises de todo el mundo®9.

Vacuna: Suspensién de microorganismos vivos, atenuados o
porciones antigénicas de dichos agentes, que, introducidos en un
huésped, producen respuesta inmunitaria adaptativa para prevenir la

enfermedad causada por dichos microorganismos.
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CAPITULO II: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

2.1. Descripcion del Problema:

Los factores sociales, demogréficos y culturales son elementos que
ejercen influencia de forma directa en los procesos relacionados con
la salud, estos factores engloban el ambiente familiar, la condicién
social y econdmica y los niveles de estudios, asi como las creencias,
costumbres y las redes sociales. Estas condiciones se relacionan en
la toma de decisiones en una sociedad, como aquellos habitos y

comportamientos de un individuo®9).

Durante afios, las vacunas han estado inmersos en la vida de las
personas, con el fin de ayudarnos a combatir enfermedades graves y
globales como las pandemias disminuyendo la mortalidad de
personas. En diciembre de 2019 surgié un brote sin precedentes de
neumonia de etiologia desconocida en la ciudad de Wuhan, provincia
de Hubei en China. El brote se informé a la OMS el 31 de diciembre
de 2019, quien el 11 de febrero lo denomin6 COVID-19. América
Latina no fue la excepcion a este problema de salud publica: el 25 de
febrero de 2020, el Ministerio de Salud de Brasil confirmé el primer

caso confirmado un hombre brasilefio, de 61 afios®b,

Actualmente la pandemia ha causado ciento de miles de muertes que
ha perturbado la vida de millones de personas. Se ha llevado a cabo
las inmunizaciones contra este virus manifestado por la Organizacién
Mundial de Salud que las vacunas salvan millones de vidas cada afo
y se han convertido en intervenciones sanitarias de mayor éxito y
rentabilidad. Los desafios actuales que dificultan las estrategias
sanitarias son la lentitud del plan de inmunizaciones en paises
sudamericanos, y el choque cultural sobre el rechazo a la vacunacion

por algunos sectores demograficos de paises de bajos recursos®?.
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El primer caso que se reportd en el Peru fue el 05 de marzo en una
persona con historial de viajes a Espafia, Francia y Republica Checa,
desde esa fecha hasta el 03 de octubre de 2020 se han reportado
821.564 casos positivos y 3.089.828 casos negativos, ademas de
32.609 muertes, con un % de letalidad de 3.98, colocando a Peru en
el primer puesto en el mundo por la tasa de mortalidad méas alta por

coronavirus®3),

En la region Loreto, este se ha posicionado como el decimotercero
departamento del pais con mayor registro de casos positivos por
COVID-19, con un total de 28,021 casos y una letalidad del 3.83%.
Asimismo, los resultados de las defunciones confirmadas por el nuevo
coronavirus indican que, Loreto cuenta con 1,074 defunciones
acumuladas desde el inicio de la pandemia, siendo la poblacién adulta
mayor la mas afectada(54). El director Regional de Salud de Loreto,
Carlos Calampa del Aguila, sefialo que le retraso de las
inmunizaciones se debe acabo de factores como la distancia, la falta
de presupuesto y la resistencia de una parte de la poblacion, la falta
de informacién sobre los beneficios de la vacuna estos factores no

permiten avanzar mas rapido con la estrategia de inoculacion®®).

El reporte de vacunacion del covid-19 a personas mayores de 18 a 59
afos en el distrito de Punchana indican que, hasta la fecha del mes
de abril del 2022, la primera dosis de la vacuna covid-19 fue un total
de 43,691 dosis en ambos sexos, llegando casi a la meta de 46,871,
con una cobertura del 93.22%, la segunda dosis tuvo un total de
40,793 dosis en ambos sexos, con una cobertura menor que la
anterior dosis de 87.03%, la tercera dosis fue un total de 25,262 dosis,
con una cobertura de 53.90% ; danto a entender que la mitad de los
pobladores del distrito de Punchana atin no completan la tercera dosis

de la vacuna covid-196¢9),

34



2.2.

DIRESA esta realizando jornadas intensivas de vacunacion tratando
de levantar la cobertura, acudiendo a las zonas mas pobladas de
Iquitos con brigadas que asisten a los domicilios. Otra de las
actividades desarrolladas por el MINSA en Loreto es el trabajo en
torno al Plan de Preparacion y Respuesta Ante Posible Tercera Ola
Pandémica por covid-19, que actualmente pone énfasis en ocho

regiones del Peri®?),

En la region Loreto se evidencia un gran problema en la aceptacion
de inmunizacién del covid-19, debido a que existe mucha
desinformaciéon sobre el tema, temor, dudas, desconfianza,
inquietudes por creencias erradas y cuestiones religiosas, de las
cuales se realiz6 el trabajo de investigacion. Frente a esta situacion
de la pandemia, la prevencion y promocién de salud, es vital para toda
la sociedad, donde las enfermeras y enfermeros entran como
responsables de poder dar a conocer los beneficios de prevenir
enfermedades y dar conocimientos a la poblacion; como futuros
enfermeras nos preocupa este problema en la cual decidimos realizar
el estudio de investigacion titulado “Factores Asociados al
Incumplimiento de inmunizacion del covid-19 en Adultos en los

pobladores del distrito de Punchana.

Formulacién del problema

2.2.1. Problema General:

¢ Qué relacion existe entre los Factores Asociados al Incumplimiento
de Inmunizacion del Covid-19 en Adultos en el Distrito de Punchana,
20227?

2.2.2. Problemas Especificos:

¢Cudles son los Factores Sociales del Incumplimiento de
Inmunizacion del Covid-19?
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- ¢Cuales son los Factores Demogréaficos del Incumplimiento de
Inmunizacion del Covid-19?

- ¢Cuales son los Factores Culturales del Incumplimiento de
Inmunizacion del Covid-19?

- ¢Cudl es la relacion entre los Factores identificados con el
Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19?

2.3. Objetivos
2.3.1. Objetivo General:

- Determinar la relacion que existe entre los Factores Asociados y el
Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19 en Adultos en el Distrito
de Punchana, 2022.

2.3.2. Objetivos Especificos:

- ldentificar los Factores Sociales en el distrito de Punchana, 2022.

- Identificar los Factores Demograficos en el distrito de Punchana,
2022.

- ldentificar los Factores Culturales en el Distrito de Punchana, 2022.

- Establecer relacién entre los Factores Sociales, Demogréaficos y
Culturales con el incumplimiento de la Inmunizacion del Covid-19 en

adultos en el distrito de Punchana, 2022

2.4. Hipotesis
2.4.1. Hipotesis General

- Existe relacion estadistica entre los Factores Sociales: Ocupacion,
Estado Civil y el Incumplimiento de Inmunizacién del Covid-19 en
Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
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- Existe relacién estadistica entre los Factores Demograficos: Edad,
Sexo, Lugar de Procedencia y el Incumplimiento de Inmunizacion del

Covid-19 en adultos, en el distrito de Punchana, 2022.

- Existe relacion estadistica entre los Factores Culturales: Grado de
Instruccion, Costumbre, Creencia y el Incumplimiento de
Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana,
2022.

2.4.2. Hipotesis Especificos

1. La Ocupacion tiene relacién estadistica con el Incumplimiento de
Inmunizacién del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana,
2022.

2. El Estado Civil, tiene relacién estadistica con el Incumplimiento de
Inmunizacién del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana,
2022.

3. La Edad tiene relaciébn estadistica con el Incumplimiento de
Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana,
2022.

4. El Sexo tiene relacién estadistica con el Incumplimiento de
Inmunizacién del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana,
2022.

5. El Lugar de Procedencia tiene relacion estadistica con el
Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito
de Punchana, 2022.

6. EI Grado de Instruccién tiene relacion estadistica con el
Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito
de Punchana, 2022.
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7. La Costumbre tiene relacion estadistica con el Incumplimiento de
Inmunizacién del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana,
2022.

8. La Creencia tiene relacion estadistica con el Incumplimiento de
Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana,
2022.

2.5. Variables
2.5.1. Identificacién de variables:

Variable Independiente: Factores asociados: Se subdivide en

Factores sociales, Factores Demograficos y Factores Culturales.

Variable Dependiente: Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19

en adultos en el distrito de Punchana, 2022.

2.5.2. Definicién conceptual

Variable independiente: Factores asociados (sociales, demograficos

y culturales).

Definiciéon conceptual:
Los factores sociales, demograficos y culturales, constituyen la
variable independiente que define como las principales caracteristicas

gue atribuyen a la poblacion en un estudio de investigacion.

Definicion Operacional

Para medir los factores asociados se realizard segun sus
dimensiones:

Factores Sociales: Conjunto de normas, leyes, principios que

determinan o influyen en el proceder o comportamiento de las
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personas dentro de una sociedad, contribuyendo de manera positiva
0 negativa en la formacién del ser humano.

Indicadores:

Ocupacion:

Trabajador independiente: Referido a las personas que trabajan sin
tener dependencia a una empresa (ama de casa, vendedor(a) formal
o informal/ negocio propio

Trabajador dependiente: Referido a las personas que trabajan para
una institucién publica o privada (docente, enfermera, empleada,

vendedora de una empresa, etc)

Estado Civil:
Soltero (a)
Casado(a)
Conviviente
Viudo(a)

Factores Demograficos: Son todas las caracteristicas asignadas de
forma estadistico sobre un grupo de poblacién humana que analiza su
volumen, crecimiento en un momento o ciclo.

Indicadores:

Edad: Mayores de 18 a 59 afios.

Sexo: Femenino y masculino.

Lugar de procedencia:

Zona Urbano: Se refiere a las personas que viven por el centro de la
ciudad.

Zona Urbano Marginal: Se refiere a las personas que viven en
asentamientos humanos, pueblo joven)

Zona Rural: Se refiere a las personas que viven al margen de los rios,

quebradas, cochas, etc

Factores Culturales: Son todas aquellas manifestaciones de un

pueblo o regién determinada, de alli, que se originan las tradiciones,
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costumbres, conocimientos, creencias y ciencia ancestral que
identifican a una comunidad.

Indicadores:

Grado de instruccion:

Sin estudios: Se refiere a las personas que no han cursado ningan
estudio en toda su vida.

Primaria: Se refiere a las personas que han cursado educacién
primaria completa o incompleta.

Secundaria: Se refiere a las personas que han cursado la educacion
secundaria completa o incompleta.

Superior: Se refiere a las personas que han cursado la educacion

técnica o universitaria completa o incompleta.

Costumbres: Se refiere a las personas que tienen practicas y
actividades de su tradicion y que estan relacionados con su identidad,

caracter y su historia.

Creencia: Se refiere a las actitudes mentales que consiste en la
aceptacion de una experiencia, idea; es decir, es aquello que
decidimos creer y afirmar sin que tengan el conocimiento o las

evidencias de que sea 0 pueda ser cierto.

Conocimiento: Se define como el conjunto de habilidades, destrezas,
procesos mentales e informacion adquiridos por el individuo, cuya
funcién es ayudarle a interpretar la realidad, resolver problemas y
dirigir su comportamiento. Se medird a través de los siguientes
indices:

Conocimiento Alto: Cuando el participante evidencia un grado de
comprension de la vacuna covid-19 superior de 18 a 20 puntos.
Conocimiento Medio: Cuando el participante evidencia grado de
compresion de la vacuna covid-19; aceptable de 16 a 17 puntos.
Conocimiento Bajo: Cuando el participante evidencia un grado de

compresion de la vacuna covid-19, menor de 15 puntos.
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Variable dependiente: Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19.
Definicion Conceptual:

El incumplimiento es la falta de realizaciébn de un deber puesto por
una norma, resolucion administrativa, acto o contrato. Se basa en la
no obediencia de la legalidad, equivalente a una actitud negativa,

ademas de utilizarse para deuda vencida y exigible.

Definicion operacional:
Persona que ha recibido la vacuna del covid-19. Se medira a través

de dosis completa y dosis incompleta

Dosis completa y refuerzos: Es la administracion de la vacuna covid-
19 luego de haber recibido todas las dosis del esquema principal y
todas las dosis de refuerzo recomendadas segun la edad, tiempo y
tipo de vacuna.

Dosis incompleta y refuerzos: Es el incumplimiento de no recibir todas
las dosis del esquema principal y todas las dosis de refuerzo de la
vacuna covid-19 recomendadas.

Dosis de la vacuna covid-19: 1ra dosis, 2da dosis, 3ra dosis, 4ta dosis.
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2.5.3. Operacionalizacién de las variables.

VARIABL DEFINICION DIMENSION DEFINICION OPERACIONAL INDICADOR ESCALA
ES CONCEPTUAL DE
MEDIDA
. Nominal
Factores  Sociales, Conjunto de normas, leyes, | Ocupacion:
Factores demograficos y principios que determinan o |- Trabajador
asociados: | Culturales, constituyen infuyen el proceder o depen_dlente
. ) - Trabajador
(sociales, la variable Social comportamiento de las per.sonas independiente
independiente que dentro de una sociedad, Ordinal
demografic define como las contribuyendo de manera | Estado civil:
o " . - Soltero(a)
0sy principales positva 0 negativa en la| Casado(a)
cultural.) caracteristicas que formacion del ser humano. Se |- Conviviente
atribuyen a la midi6 a través de los siguientes | - Viudo(a)
poblacion en un indicadores: Ocupacion, Estado
estudio de Civil.
investigacion. _ _ _
Demografico | Son todas las caracteristicas | Edad: Mayores de Nominal

asignadas de forma estadistico

18 a 59 afios
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sobre un grupo de poblacion | Sexo: Nominal
humana que analiza su volumen, | - Masculino
crecimiento en un momento o |- Fémenino :
ciclo. Lugar de _ Nominal
procedencia
- Zona Urbano
- Zona Urbano
Marginal
- Zona Rural
Cultural Son todas aguellas | Grado de Ordinal
manifestaciones de un pueblo o | Instruccion:
» _ . - Sin estudios
region determinada, de alli, que | _ Primaria
se originan las tradiciones, | - Secundaria
costumbres, conocimientos, | - Superior
. . Costumbres Nominal
creencias y ciencia ancestral que
identifican a una comunidad. Creencias Nominal
Conocimiento: Nominal
- A
Ito
- Medio
- Bajo
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Incumpl
imiento
de
Inmuniz
acion
del
covid-
19.

El incumplimiento es la
falta de realizacion de
un deber puesto por
una norma, resoluciéon
administrativa, acto o
contrato. Se basa en la
no obediencia de la
legalidad, equivalente
a una actitud negativa,
ademas de utilizarse
para deuda vencida vy

exigible.

Persona que ha recibido la
vacuna del covid-19. Se medira
a través de dosis completa 'y
dosis incompleta

Dosis completa: Es la
administracion de la vacuna
covid-19 luego de haber recibido
todas las dosis del esquema
principal y todas las dosis de
refuerzo recomendadas segun la

edad, tiempo y tipo de vacuna.

Dosis incompleta: Dosis
incompleta: Es el incumplimiento
de no recibir todas las dosis del
esquema principal y todas las
dosis de refuerzo de la vacuna

covid-19 recomendadas.

Dosis de la vacuna
covid-19:
1ra dosis
2da dosis
3ra dosis

4ta dosis

Ordinal
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CAPITULO IIl: METODOLOGIA
3.1. Tipo y disefio de investigacion

El tipo y disefio de investigacién del presente estudio es de tipo

cuantitativo, de disefio no experimental, transeccional y correlacional.

Cuantitativo:  Porque los procedimientos de recoleccién,
procesamiento y analisis de los datos investigados son expresados

estadisticamente para probar la hipotesis planteada.

No experimental: Porque se estudié las variables tal y como se
presentaron en su contexto natural, sin manipulaciéon y sin
introduccion de ningun elemento que cambie los factores asociados

al incumplimiento de la inmunizacién del covid-19.

Transeccional: Porgue se realizd la entrevista sobre las variables en

estudio en el periodo 0 momento en que ocurre los hechos.

Correlacional: Porque nos permitio relacionar las variables Factores
Asociados y el Incumplimiento de Inmunizaciones del covid-19 en

adultos en el distrito de Punchana, 2022.

3.2. Poblacion y muestra.

Poblacién: La poblacién esta constituida por pobladores que residen

en 05 Asentamientos Humanos mas poblados del distrito de

Punchana 2022.
N° Nombre del Asentamiento Humano  Total de poblacion
Poblacion
01 Silfo Alban del Castillo 1275
02 Nuevo versalles 330
03 Las Malvinas 301
04 Delicia Manzur 190
05 Glenda Freytas 137
TOTAL N =2233

Fuente: Oficina de Estadistica de la Municipalidad de Punchana.
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Tamafo de muestra: Para obtener el tamafio de la muestra se
calculé a través de la férmula para poblacion finitas, cual fue la

siguiente:

Tamafio de la muestra inicial:

n=(Z?) (p)(a)/e?

Z=1.96, Valor de Z al 95% de confianza.

p= Probabilidad de un nivel aceptable de calidad 50%
g=1-p

E= Error estandar, que su valor es de 0.05

N= Poblacién promedio sera de 2,233 pobladores.

n= (1.96)%(0.5) (0.5) =384

(0.05)2

Dado que se trata de una poblacion menor de 10,000 se procedi6 a

ajustar:

Calculo del tamafio de la muestra = n/(1+n/N)

Tamafio de muestra = 384/(1 + (384/2,233)) = 327.65= 328
n = 328 pobladores adultos del distrito de Punchana.

Tipo de muestreo: Se utilizé el muestreo estratificado en una
poblacién de 05 Asentamientos Humanos del distrito de Punchana.
De 2233 pobladores obteniendo un tamafio de muestra de 328
pobladores, ademas por muestreo aleatorio simple se selecciono a

cada poblador.
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Neo Nombre del Asentamiento Poblacion Muestra

Poblacion Humano N n
01 Silfo Alban del Castillo 1275 187

02 Nuevo Versalles 330 48

03 Las Malvinas 301 44

04 Delicia Manzur 190 28

05 Glenda Freytas 137 20
TOTAL 2233 328

Fuente: Matriz de datos y aplicacion de férmulas.

3.3.

Criterios de inclusion:

Residentes del distrito de Punchana.

Personas adultas de ambos sexos (18 a 59 afios de edad).

Personas que aceptaron voluntariamente participar en el estudio

firmando el consentimiento informado.

Criterios de exclusion:
No participan menores de edad.
Personas que no firmen el consentimiento informado.

Personas con problemas psicolégicos o psiquiatricos.

Técnicas, instrumentos y procedimientos de recoleccién de

datos

La técnica de recoleccién de datos que se utilizdé para el presente

estudio de investigacion fue la encuesta.

Instrumento:
Se utilizé 2 cuestionarios de recoleccién de datos que contienen las

variables de estudio, organizados de la siguiente manera:

Cuestionario n°01
Se utilizd como instrumento el cuestionario para la variable
independiente: los factores asociados: sociales, demograficos vy

culturales que consta de tres partes de 22 items, cada uno con sus
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respectivas alternativas de respuesta; elaboradas por las
investigadoras y se aplicara en los horarios de la tarde, teniendo una

duracion de 15 min.

Cuestionario n° 02

Para la variable del incumplimiento de inmunizacién del covid-19, en
el distrito de Punchana, 2022; que consta de 10 items, cada uno con
sus respectivas alternativas de respuestas. elaboradas por las
investigadoras y se aplicara en los horarios de la tarde, teniendo una

duracién de 15 min.
Validez y confiablidad de los instrumentos:

Dicho instrumento fue validado a través del procedimiento del método
Delphi o juicio de expertos, que seran 5 enfermeras(o) de las cuales
realizan la vacunacion del Covid-19 y que tienen conocimiento sobre
el tema, teniendo como resultado de 94% de concordancia, lo cual

Nnos muestra una alta validez del contenido del instrumento.

La confiabilidad de los instrumentos fue a través de la prueba de
Coeficiente de Crombach o prueba piloto, tomando como referencia
el 10% de la muestra de la poblacion que seran 33 pobladores que
residen en Punchana, los mismos que no formaron parte de la
muestra de estudio a fin de analizar los items. Se obtuvo la
confiabilidad de 0.869, Esto nos demuestra que el instrumento de
medicion es de alta confiabilidad.

Procesamiento de recoleccion de datos:

La recoleccion de los datos fue posterior a la aprobacion del proyecto
y se seguira los siguientes pasos

Se solicitd al sefior dirigente de cada Asentamiento Humano en

estudio.
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Aceptada la solicitud y aprobada por el sefior dirigente se inicié con el
proceso de recoleccion de datos mediante la entrevista aplicando las
encuestas de 15 minutos a los pobladores en los diferentes
asentamientos humanos en estudio.

Firma del formato de consentimiento informado.

Utilizacibn de protocolos de bioseguridad en todo momento
(mascarilla, alcohol, lavados de manos y distanciamiento) y los
principios de ética.

La recoleccién de datos es exclusivamente de los investigadores.
Una vez finalizada la recoleccion y el procesamiento de la informacién

se procedera a la destruccion de los instrumentos.

Procesamiento y andlisis de datos

Se proceso la informacion de datos utilizando el paquete estadistico
SPSS version 28.0.1. para la recoleccion de las variables, y el
programa Microsoft Excel 2013 para la generacién de graficos. Se

presentara los datos en tablas o gréaficos para el andlisis bivariado,
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CAPITULO V: RESULTADOS
4.1. Descriptivos

Factores asociados al incumplimiento de inmunizacion del COVID-19 en
adultos en el distrito de Punchana 2022

4.1.1. Factor social

Tabla 1

Ocupacion de los adultos en el distrito de Punchana

Factor social ocupacion Frecuencia Porcentaje
No trabaja 113 34,5
Ama de casa 80 24,4
Trabajador independiente 118 36,0
Trabajador dependiente 17 5,2
Total 328 100,0

Fuente: Base de datos del estudio procesados en SPSS.
Grafico 1 Ocupacién de los adultos en el distrito de Punchana

Ocupacidn de los adultos del distrito de Punchana

36%

34.50%

40.00%
35.00%
30.00% 24.40%
25.00%
20.00%
15.00% 5.20%
10.00%
5.00% -5
0.00%
No trabaja Ama de casa Trabajador Trabajador

independiente dependiente
B No trabaja W Amadecasa M Trabajadorindependiente M Trabajador dependiente

Fuente: Tabla 1.

En la tabla 1 y Grafico 1, se observa que de 328 (100%) de encuestados,
118 (36%) su ocupacion es independiente, 113 (34,5%) no trabajan, 80
(24,4%) tienen la ocupacion de ama de casa 'y 17 (5,2%) su ocupacion es

dependiente en los adultos del distrito de Punchana 2022.
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Tabla 2

Estado civil de los adultos del distrito de Punchana

Factor social estado civil Frecuencia Porcentaje
Soltero 135 41,2
Casado 54 16,5
Conviviente 131 39,9
Viudo 8 2,4
Total 328 100,0

Fuente: Base de datos del estudio procesados en SPSS.
Gréfico 2 Estado civil de los adultos del distrito de Punchana

Factor social estado civil

45.00%
40.00%
35.00%
30.00%

25.00% 16.50%

20.00%

15.00%

10.00% 2.40%
5.00% A
0.00%

Soltero Casado Conviviente Viudo

H Soltero M Casado M Conviviente M Viudo
Fuente: Tabla 2.
En la tabla 2 y Grafico 2, se observa que de 328 (100%) de encuestados,
135 (41,2%) son solteros, 131 (39,9%) son convivientes, 54 (16,5%) son

casados y 8 (2,4%) son viudos los adultos del distrito de Punchana 2022.
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4.1.2. Factor demogréfico

Tabla 3

Sexo de los adultos del distrito de Punchana

Sexo Frecuencia Porcentaje
Femenino 181 55,2
Masculino 147 44,8

Total 328 100,0

Fuente: Base de datos del estudio procesados en SPSS.

Grafico 3 Sexo de los adultos del distrito de Punchana

Sexo
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B Femenino M Masculino

Fuente: Tabla 3.

En la tabla 3 y Grafico 3, se observa que de 328 (100%) de encuestados,

181 (55,2%) son del sexo femenino, 147 (44,8%) son del sexo masculino

en los adultos del distrito de Punchana 2022.

52



Tabla 4

Edad de los adultos del distrito de Punchana

Edad Frecuencia Porcentaje
18 - 28 143 43,6
29 - 38 100 30,5
39 -48 50 15,2
49 - 58 35 10,7
Total 328 100,0

Fuente: Base de datos del estudio procesados en SPSS.

Grafico 4 Edad de los adultos del distrito de Punchana
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Fuente: Tabla 4.
En la tabla 4 y Grafico 4, se observa que de 328 (100%) de encuestados,
143 (43,6%) estan entre las edades de 18 a 28 afios, 100 (30,5%) estan
entre las edades de 29 a 38 afos, 50 (15,2%) estan entre las edades de 39
a 48 afos y 35 (10,7%) estan entre las edades de 49 a 58 afios en los
adultos del distrito de Punchana 2022.
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Tabla 5

Lugar de procedencia de los adultos del distrito de Punchana

Lugar de procedencia Frecuencia  Porcentaje
Zona rural 130 39,6
Zona urbano marginal 113 34,5
Zona urbana 85 25,9

Total 328 100,0

Fuente: Base de datos del estudio procesados en SPSS.

Grafico 5 Lugar de procedencia de los adultos del distrito de Punchana
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Fuente: Tabla 5.

En la tabla 5 y Grafico 5, se observa que de 328 (100%) de encuestados,
130 (39,6%) su lugar de procedencia es zona rural, 113 (34,5%) su lugar
de procedencia es zona urbano marginal, 85 (25,9%) su lugar de

procedencia es zona urbana de los adultos del distrito de Punchana 2022.
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4.1.3. Factor cultural

Tabla 6
Grado de instruccion de los adultos del distrito de Punchana.
Grado de instruccion Frecuencia  Porcentaje

Sin estudios 8 2,4
Primaria 74 22,6
Secundaria 178 54,3
Superior 68 20,7

Total 328 100,0

Fuente: Base de datos del estudio procesados en SPSS.

Grafico 6 Grado de instruccion de los adultos del distrito de Punchana.
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Fuente: Tabla 6.

En la tabla 6 y Grafico 6, se observa que de 328 (100%) de encuestados,
178 (54,3%) tienen estudios secundarios, 74 (22,6%) tienen estudios
primarios, 68 (20,7%) tienen estudios superiores y 8 (2,4%) no tienen
estudios en los adultos del distrito de Punchana 2022.
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Tabla 7

Tienen la costumbre de vacunarse contra las enfermedades.

Raras veces
Algunas veces
Siempre

Total

Costumbres Frecuencia Porcentaje
56 17,1
162 49,4
110 33,5
328 100,0

Fuente: Base de datos del estudio procesados en SPSS.

Grafico 7 Tienen la costumbre de vacunarse contra las enfermedades.
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Fuente: Tabla 7.

En la tabla 7 y Grafico 7, se observa que de 328 (100%) de encuestados,

162 (49,4%) algunas veces tienen la costumbre de vacunarse, 110 (33,5%)

siempre tienen la costumbre de vacunarse y 56 (17,1%) rara vez tienen la

costumbre de vacunarse contra las enfermedades en los adultos del distrito

de Punchana 2022.
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Tabla 8

Creencias sobre las vacunas del COVID-19 en los adultos de Punchana

Creencias Frecuencia Porcentaje
Dafios a la viday a la salud 179 54,6
Confiabilidad de la vacuna 80 24,4
Ideas fantasiosas o sin sustento cientifico 69 21,0
Total 328 100,0

Fuente: Base de datos del estudio procesados en SPSS.

Grafico 8 Creencias sobre las vacunas de la COVID-19 en los adultos de
Punchana
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Fuente: Tabla 8.

En la tabla 8 y Grafico 8, se observa que de 328 (100%) de encuestados,
179 (54,6%) ocasiona dafios a la vida y la salud, 80 (24,4%) no son
confiables y 69 (21,0%) tienen ideas fantasiosas o sin sustento cientifico
sobre las vacunas contra el COVID-19 en los adultos del distrito de
Punchana 2022.
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Tabla 9

Conocimiento sobre el COVID-19 en adultos del distrito de Punchana

Conocimiento Frecuencia Porcentaje
No conocen 8 2,4
Si conocen 320 97,6
Total 328 100,0

Fuente: Base de datos del estudio procesados en SPSS.
Grafico 9 Conocimiento sobre la COVID-19 en adultos del distrito de Punchana
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Fuente: Tabla 9.

En la tabla 9 y Grafico 9, se observa que de 328 (100%) de encuestados,
320 (97,6%) si conocen sobre el COVID-19, 8 (2,4%) no conocen sobre el
COVID-19 en los adultos del distrito de Punchana 2022.
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Incumplimiento de inmunizacién del covid-19

Tabla 10

Incumplimiento de inmunizacién del COVID-19 en adultos del distrito de

Punchana 2022
Frecuencia Porcentaje
No 144 43,9
Si 184 56,1
Total 328 100,0

Fuente: Base de datos del estudio procesados en SPSS.

Grafico 10 Incumplimiento de inmunizacion del COVID-19 en adultos del
distrito de Punchana 2022
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Fuente: Tabla 10.

En la tabla 10 y Grafico 10, se observa que de 328 (100%) de encuestados,
184 (56,1%) si incumplieron en la inmunizacién del COVID-19 y 144
(43,9%) no incumplieron en la inmunizacion del COVID-19 en los adultos
del distrito de Punchana 2022.
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4.2.Inferencial

Hipétesis general
Hipotesis general 1:
Tabla 11
Prueba de Chi Cuadrada del Factor social ocupacion, estado civil y el

incumplimiento de inmunizacion del COVID-19 de los adultos del distrito de
Punchana 2022.

Factor social Valor gl  Sig. asintética (2 caras)
Ocupacioén 39,732 3 ,000
Estado civil 23,406 3 ,000
Incumplimiento de inmunizacion 25,336 3 ,000

Ha: Existe relacion estadistica entre los Factores Sociales: Ocupacion,
Estado Civil y el Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19 en Adultos,
en el distrito de Punchana, 2022.

Ho: No existe relacion estadistica entre los Factores Sociales: Ocupacion,
Estado Civil y el Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19 en Adultos,

en el distrito de Punchana, 2022.
Estadigrafo de prueba utilizado: Chi cuadrada de person.

En la tabla 11, se aprecia que el p-valor de la dimensién factor social
ocupacion, estado civil y la variable incumplimiento de inmunizacién fue
0,000 menor a a = 0,05 que representa el nivel de significancia asumido.
Por lo tanto, se acepta la hipétesis alterna y se rechaza la hipétesis nula de
estudio. Es decir, existe relacion estadistica entre los Factores Sociales:
Ocupacion, Estado Civil y el Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19

en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
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Hipotesis general 2:

Tabla 12

Prueba de Chi Cuadrada del Factor demografico edad, sexo, lugar de
procedencia y el incumplimiento de inmunizacién del COVID-19 de los
adultos del distrito de Punchana 2022.

Sig. asintotica

Factor social Valor gl (2 caras)
Edad 4,085 4 ,395
Sexo ,600 1 438
Lugar de procedencia 2,395 2 ,302
Incumplimiento de inmunizacién 5,756 3 ,235

Ha: Existe relacion estadistica entre los Factores Demogréaficos: Edad,
Sexo, Lugar de Procedencia y el Incumplimiento de Inmunizacién del
Covid-19 en adultos, en el distrito de Punchana, 2022.

Ho: No existe relacion estadistica entre los Factores Demogréficos: Edad,
Sexo, Lugar de Procedencia y el Incumplimiento de Inmunizacion del

Covid-19 en adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
Estadigrafo de prueba utilizado: Chi cuadrada de person.

En la tabla 12, se aprecia que el p-valor de la dimensién factor demografico
edad, sexo, lugar de procedencia y la variable incumplimiento de
inmunizacién fueron 0,395, 0,438, 0,302 y 0,235 mayor a a = 0,05 que
representa el nivel de significancia asumido. Por lo tanto, se rechaza la
hipétesis alterna y se acepta la hipotesis nula de estudio. Es decir, no existe
relacion estadistica entre los Factores Demograficos: Edad, Sexo, Lugar de
Procedencia y el Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19 en adultos,
en el distrito de Punchana, 2022.
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Hipodtesis general 3

Tabla 13

Prueba de Chi Cuadrada del Factor cultural grado de instruccion,
costumbres, creencias y el incumplimiento de inmunizacion del COVID-19
de los adultos del distrito de Punchana 2022.

Factor social Valor gl Sig. asintotica

(2 caras)
Grado de instruccién 40,250 3 ,000
Costumbres 61,613 2 ,000
Creencias 17,850 2 ,000
Incumplimiento de inmunizacion 56, 345 3 ,000

Ha: Existe relacion estadistica entre los Factores Culturales: Grado de
Instruccion, Costumbre, Creencia y el Incumplimiento de Inmunizacion del
Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
Ho: No existe relacion estadistica entre los Factores Culturales: Grado de
Instruccion, Costumbre, Creencia y el Incumplimiento de Inmunizacion del
Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.

Estadigrafo de prueba utilizado: Chi cuadrada de person.

Enlatabla 13, se aprecia que el p-valor de la dimensién factor cultural grado
de instruccién, costumbres, creencias y la variable incumplimiento de
inmunizaciéon fue 0,000 menor a a = 0,05 que representa el nivel de
significancia asumido. Por lo tanto, se acepta la hipétesis alterna y se
rechaza la hipoétesis nula de estudio. Es decir, existe relacion estadistica
entre los Factores Culturales: Grado de Instruccion, Costumbre, Creencia
y el Incumplimiento de Inmunizacién del Covid-19 en Adultos, en el distrito
de Punchana, 2022.
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Hipotesis especificas

Hipotesis especifica 1

Tabla 14

Prueba de Chi Cuadrada del Factor social ocupacion y el incumplimiento
de inmunizaciéon del COVID-19 de los adultos del distrito de Punchana
2022.

Incumplimiento de inmunizacién
de la COVID-19 en adultos del

Ocupacion distrito de Punchana 2022 Total
No Si
No trabaja 53 60 113
Ama de casa 17 63 80
Trabajador independiente 57 61 118
Trabajador dependiente 17 0 17
Total 144 184 328

x=0,05; gl = 3; X? = 0,000

Ha: La Ocupacion tiene relacién estadistica con el Incumplimiento de
Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
Ho: La Ocupacion no tiene relacion estadistica con el Incumplimiento de

Inmunizacién del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
Estadigrafo de prueba utilizado: Chi cuadrada de person.

En la tabla 14, se aprecia que el p-valor de la dimension factor social
ocupacion y incumplimiento de inmunizacion fue 0,000 menor a a = 0,05
gue representa el nivel de significancia asumido. Por lo tanto, se acepta la
hipétesis alterna y se rechaza la hip6tesis nula de estudio. Es decir, la
Ocupacion tiene relacion estadistica con el Incumplimiento de Inmunizacion
del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
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Hipotesis especifica 2

Tabla 15

Prueba de Chi Cuadrada del Factor social estado civil y el incumplimiento
de inmunizacion del COVID-19 de los adultos del distrito de Punchana
2022.

Incumplimiento de
inmunizacion de la

Estado civil COVID-19 en adultos del
distrito de Punchana 2022
No Si Total
Soltero 68 67 135
Casado 28 26 54
Conviviente 40 91 131
Viudo 8 0 8
Total 144 184 328

«= 0,05; gl = 3; X2 = 0,000

Ha: El Estado Civil, tiene relacion estadistica con el Incumplimiento de
Inmunizacién del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
Ho: El Estado Civil, no tiene relacién estadistica con el Incumplimiento de

Inmunizacién del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
Estadigrafo de prueba utilizado: Chi cuadrada de person.

En latabla 15, se aprecia que el p-valor de la dimensién factor social estado
civil e incumplimiento de inmunizacion fue 0,000 menor a a = 0,05 que
representa el nivel de significancia asumido. Por lo tanto, se acepta la
hipétesis alterna y se rechaza la hipétesis nula de estudio. Es decir, el
Estado Civil, tiene relacién estadistica con el Incumplimiento de
Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
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Hipotesis especifica 3
. Tabla 16

Prueba de Chi Cuadrada del Factor demogréfico edad y el incumplimiento
de inmunizacién del COVID-19 de los adultos del distrito de Punchana
2022.
Incumplimiento de inmunizacién
de la COVID-19 en adultos del

Edad distrito de Punchana 2022 Total
No Si
18 - 28 59 84 143
29 - 38 46 54 100
39-48 27 23 50
49 - 58 12 23 35
Total 144 184 328

«= 0,05; gl = 4; X? = 0,395

Ha: La Edad tiene relaciéon estadistica con el Incumplimiento de
Inmunizacién del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
Ho: La Edad no tiene relacién estadistica con el Incumplimiento de

Inmunizacién del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
Estadigrafo de prueba utilizado: Chi cuadrada de person.

En la tabla 16, se aprecia que el p-valor de la dimension factor demografico
edad e incumplimiento de inmunizacion fue 0,395 mayor a a = 0,05 que
representa el nivel de significancia asumido. Por lo tanto, se rechaza la
hipétesis alterna y se acepta la hipoétesis nula de estudio. Es decir, La Edad
no tiene relacion estadistica con el Incumplimiento de Inmunizacion del
Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
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Hipotesis especifica 4
. Tabla 17

Prueba de Chi Cuadrada del Factor demografico sexo y el incumplimiento
de inmunizacion del COVID-19 de los adultos del distrito de Punchana
2022.

Incumplimiento de
inmunizacion de la

Sexo COVID-19 en adultos del Total
distrito de Punchana 2022
No Si
Femenino 76 105 181
Masculino 68 79 147
Total 144 184 328

x=0,05; gl = 1; X* = 0,438

Ha: El Sexo tiene relacion estadistica con el Incumplimiento de
Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
Ho: El Sexo no tiene relacion estadistica con el Incumplimiento de

Inmunizacién del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
Estadigrafo de prueba utilizado: Chi cuadrada de person.

En la tabla 17, se aprecia que el p-valor de la dimensién factor demografico
sexo e incumplimiento de inmunizacion fue 0,438 mayor a a = 0,05 que
representa el nivel de significancia asumido. Por lo tanto, se rechaza la
hipotesis alterna y se acepta la hipétesis nula de estudio. Es decir, ElI Sexo
no tiene relacién estadistica con el Incumplimiento de Inmunizacion del
Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
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Hipotesis especifica 5
Tabla 18

Prueba de Chi Cuadrada del Factor demogréfico lugar de procedencia y el
incumplimiento de inmunizacion del COVID-19 de los adultos del distrito
de Punchana 2022.

Incumplimiento de
inmunizacion de la COVID-19

Lugar de procedencia en adultos del distrito de Total
Punchana 2022
No Si
Zona rural 57 73 130
Zona urbano marginal 55 58 113
Zona urbana 32 53 85
Total 144 184 328

«= 0,05; gl = 2; X? = 0,302

Ha: ElI Lugar de Procedencia tiene relacion estadistica con el
Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito de
Punchana, 2022.
Ho: El Lugar de Procedencia no tiene relacion estadistica con el
Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito de
Punchana, 2022.

Estadigrafo de prueba utilizado: Chi cuadrada de person.

En la tabla 18, se aprecia que el p-valor de la dimensién factor demografico
lugar de procedencia e incumplimiento de inmunizacion fue 0,302 mayor a
a = 0,05 que representa el nivel de significancia asumido. Por lo tanto, se
rechaza la hipotesis alterna y se acepta la hipotesis nula de estudio. Es
decir, El Lugar de Procedencia no tiene relacion estadistica con el
Incumplimiento de Inmunizacién del Covid-19 en Adultos, en el distrito de
Punchana, 2022.
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Hipotesis especifica 6
Tabla 19

Prueba de Chi Cuadrada del Factor cultural grado de instruccion vy el
incumplimiento de inmunizacion del COVID-19 de los adultos del distrito
de Punchana 2022.

Incumplimiento de
inmunizacion de la COVID-19

Grado de instruccion en adultos del distrito de Total
Punchana 2022
No Si

Sin estudios 8 0 8

Primaria 51 23 74
Secundaria 67 111 178

Superior 18 50 68
Total 144 184 328

x=0,05; gl = 3; X? = 0,000

Ha: El Grado de Instruccion tiene relacion estadistica con el Incumplimiento
de Inmunizacién del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
Ho: ElI Grado de Instruccion no tiene relacion estadistica con el
Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito de
Punchana, 2022.

Estadigrafo de prueba utilizado: Chi cuadrada de person.

Enlatabla 19, se aprecia que el p-valor de la dimensién factor cultural grado
de instruccién e incumplimiento de inmunizacion fue 0,000 menor a a = 0,05
gue representa el nivel de significancia asumido. Por lo tanto, se acepta la
hipétesis alterna y se rechaza la hipétesis nula de estudio. Es decir, El
Grado de Instruccion tiene relacion estadistica con el Incumplimiento de

Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
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Hipotesis especifica 7
Tabla 20

Prueba de Chi Cuadrada del Factor cultural costumbre de vacunarse ante
enfermedades y el incumplimiento de inmunizacion del COVID-19 de los
adultos del distrito de Punchana 2022.

Incumplimiento de inmunizacién de la

Costumbre de COVID-19 en adultos del distrito de
Total
vacunarse Punchana 2022
No Si

Raras veces 46 10 56
Algunas veces 77 85 162
Siempre 21 89 110
Total 144 184 328

x=0,05; gl = 2; X? = 0,000

Ha: La Costumbre tiene relacion estadistica con el Incumplimiento de
Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
Ho: La Costumbre no tiene relacion estadistica con el Incumplimiento de

Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.

Estadigrafo de prueba utilizado: Chi cuadrada de person.

En la tabla 20, se aprecia que el p-valor de la dimension factor cultural
costumbres e incumplimiento de inmunizacién fue 0,000 menor a a = 0,05
que representa el nivel de significancia asumido. Por lo tanto, se acepta la
hipoétesis alterna y se rechaza la hipétesis nula de estudio. Es decir, La
Costumbre tiene relacion estadistica con el Incumplimiento de
Inmunizacién del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
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Hipotesis especifica 8
Tabla 21

Prueba de Chi Cuadrada del Factor cultural creencias sobre la vacuna
COVID-19 y el incumplimiento de inmunizacién del COVID-19 de los
adultos del distrito de Punchana 2022.

Incumplimiento de
inmunizacion de la
COVID-19 en adultos

Creencias sobre la vacuna del COVID-19 - Total
del distrito de
Punchana 2022
No Si
Dafios a la vida y a la salud 88 91 179
Confiabilidad de la vacuna 19 61 80
Ideas fantasiosas o sin sustento cientifico 37 32 69
Total 144 184 328

x=0,05; gl = 2; X* = 0,000

Ha: La Creencia tiene relacion estadistica con el Incumplimiento de
Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
Ho: La Creencia tiene relacion estadistica con el Incumplimiento de

Inmunizacion del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.

Estadigrafo de prueba utilizado: Chi cuadrada de person.

En la tabla 21, se aprecia que el p-valor de la dimension factor cultural
creencias e incumplimiento de inmunizacion fue 0,000 menor a a = 0,05
que representa el nivel de significancia asumido. Por lo tanto, se acepta la
hipoétesis alterna y se rechaza la hipétesis nula de estudio. Es decir, La
Creencia tiene relacion estadistica con el Incumplimiento de Inmunizacién
del Covid-19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
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CAPITULO V: DISCUSION, CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
5.1. Discusioén

Estos resultados coinciden con los de:

Berrio, Pérez, (Republica Dominicana, 2021) hubo un predominio de los
siguientes factores demografico: edad, nivel académico y ocupacion y los
participantes con titulos universitarios y/o graduados (71.9%) fueron mas
propensos a aceptar vacunarse en comparacion con las personas sin
ningun titulo universitario. Actualmente, la oposicion a la vacunacion es un
factor determinante para el aumento de los brotes.

Bernabé, (Ecuador, 2021) el factor cultural que incide en el incumplimiento
de la vacunacion, es la creencia y mitos, el grado de instruccion educativa
en donde el 49 % tiene instruccion primaria y un 20% ninguna instruccion.
Dando cumplimiento al objetivo general que los factores socioculturales
inciden con el incumplimiento de la vacunacion del COVID-19 en los
habitantes de Pechiche.

Callata A, (Puno, 2022) el factor demogréfico estado civil influye en la
decision de vacunarse o no, en cuanto al factor social que influye en la
decision de vacunarse es la costumbre que tiene la vacuna en la familia es
de 48,8%. Los factores socioculturales tienen influencia en la decision de
vacunarse contra el Covid-19 a pesar de haberse vacunado una primera
dosis no desean la segunda por los posibles efectos adversos que tiene la
vacuna en el organismo, la edad y el grado de instruccién influyen

significativamente.
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5.2. Conclusiones

Existe relacion estadistica de 0,000 menor a a = 0,05 de los factores
sociales ocupacion, estado civil y de los factores culturales grado de
instruccion, costumbres y creencias con la variable incumplimiento de
inmunizacion del Covid-19 en adultos de 19 a 59 afios en el distrito de
Punchana 2022.

Existe relacion estadistica de 0,000 menor a a = 0,05 del factor social
ocupacién con el Incumplimiento de Inmunizaciéon del Covid-19 en
Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.

Existe relacion estadistica de 0,000 menor a a = 0,05 del factor social
estado civil con el Incumplimiento de Inmunizacién del Covid-19 en
Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.

Existe relacion estadistica de 0,000 menor a a = 0,05 del factor cultural
grado de instruccion con el Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-
19 en Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.

Existe relacion estadistica de 0,000 menor a a = 0,05 del factor cultural
costumbre con el Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19 en
Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.

Existe relacion estadistica de 0,000 menor a a = 0,05 del factor cultural
creencias con el Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19 en
Adultos, en el distrito de Punchana, 2022.
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5.3. Recomendaciones

1. A la Direccién Regional de Salud, elaborar proyectos y programas
para concientizar a la poblacion sobre la importancia de vacunarse

contra el Covid-19.

2. Alos gerentes y encargados de las diferentes IPRESS de la Region
Loreto sensibilizar y capacitar al personal asistencial para que brinde

una buena atencién a los adultos cuando acuden a vacunarse.

3. A los profesionales del sector salud, seguir capacitandose en el
cuidado integral humanizado para la atencion y bienestar en la Salud

Familiar.

4. Ala comunidad cientifica utilizar los resultados de esta investigacion

“para realizar investigaciones de intervencion para este grupo etario.
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ANEXO N° 01

FACTORES ASOCIADOS AL INCUMPLIMIENTO DE INMUNIZACION

DEL COVID-19 EN EL DISTRITO DE PUNCHANA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Presentacion:

Buenos (Dias, tardes) Sra., Sr(a), somos bachilleres de Enfermeria de la
Universidad Cientifica del Pera, actualmente nos encontramos realizando
un estudio con la finalidad de recolectar informacion sobre “Factores
asociados al incumplimiento de inmunizacién del Covid-19, en el distrito de
Punchana”. Por lo tanto, necesitamos su valiosa participacion en el estudio,
ya que sera voluntaria y no recibira ningun tipo de beneficio econémico si
acepta colaborar con el estudio. Por favor coloque su firma y su huella
digital al final de este formato, con lo cual Ud. Esta dando la autorizacion
para la participacion en este estudio. Al mismo tiempo debo indicarle que
de aceptar participar en el estudio, su colaboracién sera andénima, en

ningln momento se afectara su integridad fisica ni moral.

Firma

DNI: o Huella

Gracias por su colaboracion
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Anexo N° 02

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS SOBRE LOS “FACTORES
ASOCIADOS AL INCUMPLIMIENTO DEL COVID-19, EN EL DISTRITO

DE PUNCHANA, 2022”.

Presentacion:

Srta. Sr (a) tenga usted muy buenos dias, somos bachilleres de la carrera
profesional de enfermeria de la Universidad Cientifica del Peru.

El presente cuestionario es parte de un estudio de investigacion que
estamos realizando, solicitamos su gentil participacion contestando las
preguntas del cuestionario de forma sincera y veraz, el cual tiene como
objetivo recolectar informacién sobre “Factores asociados al
incumplimiento de inmunizacién del Covid-19, en el distrito de Punchana”.
Los resultados se utilizaran solo con fines de estudio, es de caracter
confidencial, sus respuestas son de suma importancia y la informacion sera
de uso exclusivo para la investigacion, la informacién que se obtenga sera
anonima. Esperando obtener respuestas con veracidad se le agradece

anticipadamente su valiosa colaboracion

Instructivo:
Le agradecemos que lea cuidadosamente, luego marque los datos que a
continuacion se solicitan. La aplicacion del instrumento tendrd una

duracion: 15 min.

Datos llenados por el investigador:
Fecha: ..... [...... [......

Hora de inicio: ......covvivee oo, Hora de termino.........
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CUESTIONARIO SOBRE FACTORES ASOCIADOS AL
INCUMPLIMIENTO DE INMUNIZACION DEL COVID-19, EN EL

DISTRITO DE PUNCHANA, 2022

. ¢Quéedadtiene? ...
. ¢Cudl es su sexo?
a. Femenino
b. Masculino
. ¢ A qué se dedica?
a. No trabaja
b. Su casa
c. Trabajador Independiente
d. Trabajador dependiente
. ¢ Cual es su estado civil?
a. Soltero
b. Casado
c. Conviviente
d. Viudo
. ¢En qué zona vive?
a. Zona Rural
b. Zona Urbano Marginal
c. Zona Urbana
. ¢Cual es su grado de instruccion?
a. Sin estudios
b. Primaria
c. Segundaria
d. Superior
. ¢.En su familia tienen la costumbre de vacunarse contra
las enfermedades?

a. Nunca



8.

10.

11.

12.

13.

b. Raras veces

c. Algunas veces

d. Siempre

¢, Usted considera que la vacuna del covid-19 son
importantes para su salud?

a. No opino

b. Nada importante

c. Algo importante

d. Muy importante

¢,Doénde recibié la informacién de la vacunas covid-19?
a. No recibi ninguna informacion

b. Por amistades

c. Por medios de comunicacion

d. Por medio de personal de salud

¢Su religion le impide con la vacunacion del covid-19?
A. SI, POrQUE.....ceiiiii i

b. No

¢Por gué no se vacunaria contra el covid-19?

a.Daficalasaludyalavida..........cocoooiiiiiiiiiiiinnn,

b. ldeas fantasiosas o sin sustento

CIENtIfICO. .o

¢, Qué son las vacunas?

a. Sustancias que al ser aplicados va a proteger de
algunas enfermedades graves.

b. Medicinas para curar las enfermedades

c. Vitaminas que ayudan a las personas enfermas.

¢, Qué vacunas conoce contra el covid-19?

a. Solouna. Mencionecuales...............cccvviinn..

b. Mas de dos. Mencione cuales son..............cccooueen...
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d. No se/no opina
14.; Cuantas dosis tiene la vacuna covid-19?
a. 1 dosis
b. 2 dosis
c. Mas de 3 dosis

15. ¢, Qué molestias puede provocar la vacunacion del covid-
197
a. Dolor, enrojecimiento en la zona de aplicacion y
fiebre no menos de 72 hras
b. Dolor y de cabeza, enrojecimiento en la zona de
aplicacion, tos y fiebre por mas de una semana
c. Dolor, pérdida de apetito, picazén, tos, mareos y

fiebre

16.¢,Qué debe hacer si sufre una molestia después de
vacunarse del covid-19?
a. Buscar atencion en un establecimiento de salud
b. Buscar en internet que medicamentos puede tomary
automedicarse
c. Buscar remedios caseros recomendados por otras
personas
d. Otros: ..o
17.¢Quiénes pueden vacunarse contra el covid-197?
a. Personas con reaccion alérgica
b. Personas enfermas
c. Personas embarazadas y nifios
d. No se/ no opino
18. ¢ A qué edad pueden vacunarse contra la vacuna el

covid-19 ?
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a. Nifios mayores de 5 a 11 afios, adolescentes de 12 a
17 afios y mayores de 18 afos a mas

b. Nifios menores de 5 a 11 afos, adolescentes de 12 a
17 afos y mayores de 18 afios a mas

c. Todas las personas sin distincion de edad

d. No se/ no opino

19. ¢, Conoce que beneficios tiene la vacuna del covid-19?

a. Previene la enfermedad del covid-19

b. Previene la enfermedad del covid-19 y aporta

vitaminas

c. No previene beneficios

d. No se/ no opino

20. ¢, Cuanto tiempo es el intervalo de la vacunacion del
covid-19 en personas mayores de 18 a 60 afios?

a. La primera dosis hasta la segunda dosis en 3
semanas, la tercera dosis después de 12 semanas 'y
cuarta dosis después de 20 semanas

b. La primera dosis hasta la segunda en 2 semanas, la
tercera dosis después de cuatro semanas

c. La primera dosis hasta la segunda dosis en 1
semana, la tercera dosis en 2 semanas y la tercera
dosis en 3 semanas

d. No se/ no opina

21.¢Siya se vacuno del covid-19 puede contagiarse del
covid-19?

A Si, POrqUE....ceviiiiiei e

b. NO, porque.........ccooiiiiii e

c. No se/ no opino

iGracias por su participacion!
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CUESTIONARIO SOBRE EL INCUMPLIMIENTO DE LA DOSIS DE LA

VACUNA COVID-19

Instructivo. Lea detenidamente las siguientes preguntas y marca con un

aspa (x) la respuesta que usted considere correcta.

1. ¢Usted recibi6 la vacuna contra la covid-19?
a. Si
b. No

2. ¢Estan completa su esquema de vacunacion del covid-
19?
a. Si
b. No

3. ¢Las marcas de laboratorio de la vacuna covid-19
influye que no quiera vacunarse contra el covid-197?
a. Si
b. No

4. ¢ Para usted es suficiente una sola dosis de la vacuna
covid-197?
a. Si
b. No

5. ¢ La distancia del establecimiento de salud influye en
gue no pueda vacunarse contra el covid-197?
= WS T T o o (o U= T
b. No

6. ¢La falta de vacuna en el establecimiento de salud
influye en que usted no cumpla con la dosis del covid-
19?
a. Si
b. No
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7. ¢El horario de atencion del establecimiento influye en
gue usted no pueda cumplir con la dosis de
vacunacion del covid-19?

A. Si, POrQUE e
b. No

8. ¢Las posibles molestias de la vacuna del covid-19
influye que usted pueda cumplir con la dosis del covid-
19?
= WIS T o o ] (o U 1=
b. No

9. ¢Eltiempo de espera o hacer colas influye en que
usted no cumpla con la vacunacion del covid-19?

a. Si
b. No

10. ¢ El trato del personal de salud impide que usted pueda
vacunarse del covid-19?

A SH, POrQUE. ..ot e
b. No

iGracias por su participacion!



Anexo N° 03

CARTA DE PRESENTACION PARA LA VALIDACION DEL

INSTRUMENTO

lquitos, .... de Mayo del 2022.

Las Bachilleres en mencion egresadas de la Universidad Cientifica del
Peru, es grato dirigirnos a Ud. Para manifestarle nuestro cordial saludo, asi
mismo, manifestarle que dada su experiencia profesional y méritos
académicos y personales solicitamos su colaboracién como experto para
la validacién de contenido de los item que conforman el instrumento, que
seran aplicados a una muestra seleccionada que tiene como finalidad
recoger informacion directa para la investigacion Titulada: “Factores
Asociados al Incumplimiento de Inmunizacion del Covid-19, en el distrito de
Punchana,2022” para obtener el grado académico de Licenciado en
Enfermeria. Para efectuar la validacion del instrumento Usted debera leer
cuidadosamente cada enunciado y sus correspondientes alternativas de
respuesta, en donde se pueden seleccionar una, varias 0 ninguna
alternativa de acuerdo al criterio personal y profesional que corresponda al
instrumento. Se le agradece por anticipado cualquier sugerencia relativa a
la redaccién, el contenido, la pertinencia y congruencia u otro aspecto que

considere relevante para mejorar el mismo.

Atentamente:
Begssy E. Meléndez Maldonado Johanny G. Barrera Utia de Alves
DNI: 48482115 DNI: 70465988
Bachiller de enfermeria Bachiller de enfermeria
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Anexo N° 04

CRITERIOS DE EVALUACION DEL INSTRUMENTO JUICIO DE

EXPERTOS

Titulo del proyecto: “Factores Asociados al Incumplimiento de Inmunizacion

del Covid-19 en el Distrito de Punchana”

Nombre del eXperto: ... ..o

Conocedores de su experiencia profesional en relacién a los Factores

asociados al incumplimiento de inmunizacién del covid-19 solicitamos su

apoyo para evaluar los siguientes instrumentos que se aplicara a los

pobladores adultos del distrito de Punchana”, con el propésito de

determinar la relacion que existe entre las dos variables de estudio

facilita su comprension.

INDICADOIIRES DE | CRITERIOS SOBRE LOS | Muy Malo | Regular| Bueno Muy
EVALUACION DEL ITEMS DEL malo bueno
INSTRUMENTO INSTRUMENTO 1 2 3 4 5
Estan formulados con
1. CLARIDAD lenguaje apropiado que

2. OBJETIVIDAD

Estan expresados en
conductas observables,
medibles.

3. CONSISTENCIA

Existe una organizacion
I6gica en los contenidos
y relacién con la teoria.

4. COHERENCIA

Existe relaciéon de los
contenidos con los
indicadores de la

variable.
Las categorias de
5. PERTINENCIA respuestas y sus

valores son apropiados.

6. SUFICIENCIA

Son suficientes la
cantidad y calidad de
items representados en
el instrumento.

Sumatoria parcial

Sumatoria total
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Anexo N° 05

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo Objetivo general y Problema general Hipotesis Variables e Disefio Método y Poblacion y
especificos y especificos indicadores de técnicas de muestra de
investig | investigacio estudio
acion n
Factore | « Objetivo General: ¢ Problema Hipdtesis General: Variable Investiga La poblacion
s 1. Determinar la| General: 1. Existe relacion | independiente: | cién de estuvo
. . . . e . Técnica: -
Asocia relacion que existe | - (Qué  relacion | estadistica  entre  los Factores tipo constituida  por
, . . L Entrevista.
dos al entre los factores | existe entre los | Factores Sociales: asociados cuantitati 05
Incumpl asociados y el| factores Ocupacion, Estado Civil y (sociales, VO, Procesamien | ASentamientos
imiento incumplimiento de | asociados al | el Incumplimiento de | demograficoy to Humanos  del
o . Disefio -
de la inmunizacién del | incumplimiento Inmunizacion del Covid-19 culturales) Estadistica. | distrito de
: L no '
Inmuniz covid-19 en el| de la | en Adultos, en el distrito de descriptiva y Punchana,
. L . o Indicadores: experime .
acion distrito de | inmunizacion del | Punchana, 2022. analitica haciendo un
. : .. | - Ocupacion ntal, '
del Punchana. covid-19 en el 2. Existe relacion total de 2233
. I - Estado civil: | transecci
Covid- estadistica  entre los personas
- Edad onaly
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19, en
Adultos
en el
distrito
de
Puncha
na,202
o

¢ Objetivos
especificos:

1. Identificar los
factores sociales

en el distrito de
Punchana. 2022.

2. Identificar los
factores

demogréficos en el

distrito de
Punchana, 2022.
3. ldentificar los

factores culturales
en el distrito de
Punchana.

4. Establecer relacion
entre los factores
sociales,
demograficos y

culturales con el

distrito de
Punchana?

¢ Problemas
especificos:

- ¢,Cuales son los
factores sociales
que impiden el
cumplimiento de
la inmunizacién
del covid-19?

- ¢,Cuales son los
factores
demograficos
que impiden el
cumplimento de
la inmunizacién
del covid-19?

- ¢Cuales son los
factores

culturales que

Factores  Demograéficos:
Edad, Sexo, Lugar de
Procedencia y el
Incumplimiento de
Inmunizacion del Covid-19
en adultos, en el distrito de
Punchana, 2022.

Existe relacion
estadistica  entre  los
Factores Culturales:
Grado de

Costumbre, Creencia y el

Instruccion,

Incumplimiento de
Inmunizaciéon del Covid-19
en Adultos, en el distrito de
Punchana, 2022.
Hipotesis Especificos:

1. La Ocupacion tiene
relacion estadistica con el

Incumplimiento de

- Genero

- Lugar de
procedencia.

- Grado de
instrucciéon

- Costumbres

- Creencias

- Conocimient

0s

Variable

Dependiente

Incumplimiento
de
Inmunizacion
del covid-19
en el distrito
de Punchana.

Indicadores:

correlaci

onal.

mayores de 18 a
59 afos de
edad.

Muestra fue de
328 adultos que
cumplieron con
los criterios de

inclusion
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incumplimiento de
la inmunizacion del
covid-19, en el
distrito de

Punchana.

impiden el
cumplimento de
la inmunizacién
del covid-19?
-¢sCudl es la
relacion entre los
factores
identificados con
el cumplimiento
de inmunizacion
del covid-19?

Inmunizacion del Covid-19
en Adultos, en el distrito de
Punchana, 2022.

2. El Estado Civil,
tiene relacion estadistica
con el Incumplimiento de
Inmunizacion del Covid-19
en Adultos, en el distrito de
Punchana, 2022.

3. La Edad tiene
relacion estadistica con el
Incumplimiento de
Inmunizaciéon del Covid-19
en Adultos, en el distrito de
Punchana, 2022.

4, El  Sexo tiene
relacion estadistica con el
Incumplimiento de

Inmunizacién del Covid-19

Dosis
completa de
la vacuna
covid-19.
Dosis
incompleta
de la
vacuna
covid-19
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en Adultos, en el distrito de
Punchana, 2022.

5. El Lugar de
Procedencia tiene relacion
estadistica con el
Incumplimiento de
Inmunizacion del Covid-19
en Adultos, en el distrito de
Punchana, 2022.

6. El Grado de
Instruccion tiene relacion
estadistica con el
Incumplimiento de
Inmunizaciéon del Covid-19
en Adultos, en el distrito de
Punchana, 2022.

7. La Costumbre tiene
relacion estadistica con el
Incumplimiento de

Inmunizacién del Covid-19
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en Adultos, en el distrito de
Punchana, 2022.

8. La Creencia tiene
relacion estadistica con el
Incumplimiento de
Inmunizacion del Covid-19
en Adultos, en el distrito de
Punchana, 2022.

97




