UNIVERSIDAD
ROOSEVELT

T )

N

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE CIENCIAS FARMACEUTICAS Y
BIOQUIMICA

TESIS
REACCIONES ADVERSAS DE LAS VACUNAS DE SINOPHARM Y PFIZER EN
LA POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19 EN HUANCAYO - 2021

PARA OBTENER EL TiTULO PROFESIONAL DE
QUIMICO FARMACEUTICO

AUTORES:
Bach. Chagua Esteban Evelyn Vanessa

Bach. Vargas Antezana Lilia

ASESORA:

Mg. Rocio Jeronima Lopez Calderon

LINEA DE INVESTIGACION:

Farmacologia

HUANCAYO-PERU
2022



DEDICATORIA

A Dios y a mi padre Josue Chagua Trujillo por
guiarme al camino del éxito. A mi Madre Dolores
Esteban Barzola, por su apoyo en cada momento,
con su fortaleza y fe en mi, supieron impulsarme

y ensefiarme a nunca perder la fe.

A mis hermanos por ser motivo de superacion y
por su apoyo incondicional para salir adelante.

Evelyn

Se la dedico a Dios, ya que gracias a ¢l e logrado
concluir mi segunda carrera, a mi familia,
quiénes han creido en mi siempre, dandome
ejemlpo de superacion, humildad y sacrificio,
ensefiandome valorar todo lo que tengo. A todos
ellos dedico el presente trabajo, por que han
formado de mi, el deseo de superacion y de
triunfo en mi vida.

Lilia



AGRADECIMIENTO

A la Universidad Roosevelt por convertirme en
un profesional con calidad en lo que tanto me
apasiona y a mis Docentes quiénes fueron
formadores, personas de gran sabiduria que me
trasmitieron conocimiento y dedicacion.

A nuestra asesora Mg. Rocio Jeronima Lopez
Calderon por haberme brindado la oportunidad
de gozar de su capacidad y conocimiento
cientifico. Quién nos ha guiado en el proceso
para culminar nuestra investigacion.

Al Hospital Materno Infantil El Carmen y su
personal asistencial, por su orientacion, consejos
que han destinado tiempo para ensefiarme nuevas
cosas y brindarme aportes invaluables que
serviran para toda mi vida.

Evelyn - Lilia



JURADOS PRESIDENTE

MG. JULIO EMILIO ASCENCIO PALOMINO

MIEMBRO SECRETARIA

MG. ARACELY JANETT MARAVI CABRERA

MIEMBRO VOCAL

MG. ROCIO JERONIMA LOPEZ CALDERON

MIEMBRO SUPLENTE

MG. MITZI KARINA ZACARIAS FLORES



DECLARATORIA DE AUTENTICIDAD

Yo, Evelyn Vanessa Chagua Esteban, identificada con DNIN° 41619496 y Lilia Vargas
Antezana, identificada con DNI N° 45322731, Tesistas de la Universidad Privada de
Huancayo de la Escuela Profesional de Ciencias Farmacéuticas y Bioquimica, autoras de
la tesis titulada: REACCIONES ADVERSAS DE LAS VACUNAS DE SINOPHARM
Y PFIZER EN LA POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19 EN

HUANCAYO. 2021

DECLARO BAJO JURAMENTO: QUE TODA LA INFORMACION
PRESENTADA ES AUTENTICA Y VERAZ. Nos afirmamos y ratificamos en lo

expresado en sefal de lo cual se firm6 el presente documento a los 15 dias del mes de

setiembre del 2022.

DNI N° 41619496 DNI N° 45322731



INDICE

CONTENIDO Pag.
RESUMEN viii
ABSTRACT ix
INTRODUCGCION. ...t e 10
IL METODO . ...ttt 23
2.1. Tipo y disefNo de INVEStIZACION ....o.vtinriitteitt et eete et et eeeeeeeieenneeaneenans 24
2.2. Operacionalizacion de variables. ..o 24
2.3. Poblacion, muestra y muestreo (incluir criterios de seleccion) ......................... 25

2.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad...............26

2.5, ProcedimiCnto. ... ..ottt e 26
2.6. Método de analisis de datos...........o.ouiiuiiiiii i 26
2.7, ASPECLOS BLICOS. .eeuriieiireirieesiteeeetteesteeestteestteesteeseeesbeeessseessseessseeesssasesseeesseeensne oo ns 27
IIL RESULTADOS.....ooieiee ettt sttt ettt sae e 28
IV. DISCUSIONES .. e, 38
V. CONCLUSIONES ..., 40
VI. RECOMENDACIONES. ... 41
VII. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS..............ccoiiiiiiiiii i, 42
Anexos 45

Anexo N° 01 Operacionalizacion de Variables

Anexo N° 02 Matriz de consistencia

Anexo N° 03: Instrumento de recoleccion de datos cuestionario
Anexo N° 04. Validaciones por expertos

Anexo N° 05. Evidencias fotograficas



RESUMEN

Objetivo general: Comparar las reacciones adversas de las vacunas de Sinopharm y Pfizer
en la poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021. La Metodologia fue
el método cientifico el tipo basico, descrptivo, el disefio fue no experimental y transversal,
la poblacion utilizada fue de 1825 usuarios que concurren al Hospital y la muestra fue de
318 usuarios. Resultados: Los factores asociados a las reacciones adversas de las vacunas
de Sinopharm y Pfizer en la poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021,
representa mayor poblcidn el sexo femenino. en la edad el grupo etario fue de 23-33 afios,
las condiciones médicas preexistentes fueron endocrinas, nerviosas, metabolicas y
mentales. Las reacciones adversas de las vacunas a nivel sistémicas y locales de la Vacunas
Sinophar fue la fiebre y cefaleas. Las reacciones adversas de las vacunas de Pfizer en la
poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021, se encontro fiebre, Nauseas
y vomitos. Las reacciones adversas en la asociacion de las vacunas de Pfizer/ Sinopharm
en la poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021, se presento fiebre;
Néuseas y vomitos. Las reacciones adversas de las vacunas de Sinopharm / Pfizer en la
poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021, el dolor 8.2 % (26).
Aceptando la Ha por lo que se encontré que son diferentes las reacciones adversas de las
vacunas a un 0<0.05. Se corroborar que si existen diferencias relevantes a nivel

estadistico entre las dosis de vacunas.

Palabras clave: Vacunas, reacciones adversas, factores asociados.
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ABSTRACT

General objective: To compare the adverse reactions of the Sinopharm and Phzer
vaccines in the population vaccinated against COVID 19 in Huancavo - 2021. The
Methodology was the basic., descriptive scientific method. The design was
non-experimental and cross-sectional. The population used was 1825 users who
attended the Hospital and the sample was 318 users. Results: The factors associated
with the adverse reactions of the Smopharm and Plizer vaccines in the population
vaccinated against COVID 19 in Huancayo - 2021 present a greater population in the
female sex. In age, the age group was 23-33 years. Pre-existing medical conditions were
endocrine, nervous, metabolic, and mental. The adverse reactions of the vaccines at the
systemic and local level of the Sinophar vaccines were fever and headaches. The
adverse reactions ol the Pfizer vaccines in the population vacemated against COVID 19
in Huancayo - 2021 were: fever, nausea and vomiting. The adverse reactions in the
association of the Phizer/Sinopharm vaccines that occurred in the population vaceinated
against COVID 19 in Huancayo - 2021 were fever, nausea and vomiting. The adverse
reactions of the Sinopharm / Pfizer vaccines in the population vaccinated against
COVID 19 in Huancayo - 2021 were: pain 8.2% (26). Accepting the Ha, it was found
that the adverse reactions of the vaccines are different at a<0.05. It is corroborated that

there are significant differences at the statistical level between the doses of vaceines.

Key words: Vaccines, adverse reactions, associated factors.
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INTRODUCCION

La coordinacion y liderazgo gubernamental fortalecido para desarrollar politicas,
estrategias y planes nacionales de salud solidos para emergencia sanitaria ha hecho que la
pandemia del COVID-19 no siga generado un gran desastre sanitario y social en nuestro
pais porque ya habia alterado drasticamente los estilos y formas de vida de personas. La
mitigacion de sus consecuencias reside principalmente, en una respuesta inmediata con la
inmunizacion de las vacunas contra el COVID 19 el cual resulte eficaz y pueda ser

extensiva a toda la poblacion.

El Peru el acceso universal a la salud y la cobertura universal de salud implican que todas
las personas, las familias y las comunidades tengan acceso, sin discriminacion alguna, a
servicios integrales de salud, adecuados, oportunos, de calidad, determinados a nivel
nacional, de acuerdo con las necesidades, asi como vacunas de calidad, seguros, eficaces y
asequibles, a la vez que se asegura que el uso de esos servicios no expone a los usuarios a

dificultades financieras, en particular los grupos en situacion de vulnerabilidad.

Los estudios cientificos realizado a la fecha indica que el virus puede provocar sintomas
leves similares a los de la influenza. Seglin los datos mas recientes, los sintomas mas
frecuentes son: fiebre en un 83% a 98 %, tos en un 68 % y disnea en un 19% a 35 %.
Asimismo, estos datos indican que el 81 % de los casos parecen ser leves, cerca de 14 %
parece devenir en un cuadro grave y alrededor de 5% son casos criticos. El virus que causa
la enfermedad COVID-19 puede infectar a las personas de cualquier edad, pero el riesgo
de un cuadro més grave aumenta gradualmente con la edad empezando alrededor de los 40
afnos. La evidencia hasta la fecha sugiere que dos grupos de personas tienen un mayor
riesgo de sufrir cuadros graves atribuidos a la enfermedad COVID-19. Estos son, las
personas mayores (es decir, aquellas personas con mas de 60 afos de edad) y aquellos con
condiciones médicas preexistentes (como enfermedades cardiovasculares, diabetes,
enfermedades cronicas respiratorias y el cancer). El Peru es el pais con mayor tasa de
mortalidad por coronavirus (COVID-19) en América Latina. A noviembre de 2021, el pais

registré alrededor de 619 muertes por cada 100.000 habitantes. Le siguié Brasil, con



alrededor de 291 casos mortales por cada 100.000 habitantes. En total, alrededor de 1,5

millones de personas han muerto a causa del COVID-19 en América Latina y el Caribe.(1)

Ademas de las vacunas ya autorizadas para las campafias, diversos paises han aprobado la
realizacion de ensayos fase 3 para otras vacunas. Por ejemplo, actualmente en México
se estan conduciendo estudios para las vacunas Novavax, CureVac y Johnson &
Johnson con miles de voluntarios a lo largo del pais. Adicionalmente, Cuba cuenta con
cuatro vacunas en desarrollo, la mas avanzada de las cuales es Soberana 02 que
planea comenzar ensayos clinicos fase 3 en marzo. Globalmente, una preocupacion actual
tiene que ver con la eficacia de las vacunas ante las nuevas variantes del virus, por
ejemplo, las que han surgido en Sudafrica, Inglaterra y en Brasil. Si bien la
comunidad cientifica ya estd buscando la forma de adecuar las vacunas a las nuevas
variantes, hay consenso de que la mejor estrategia es acelerar la cobertura de la vacunacion:
entre mas infecciones se eviten, menor oportunidad tiene el virus de replicarse y generar

mutaciones.(2)

Para el mes de febrero de 2021, millones de personas en el mundo han recibido ya una o
dos dosis de alguna de las vacunas contra COVID-19, confirmdndose que son bien
toleradas; la mayor parte de reacciones posteriores a la vacunacion son leves o moderadas.
En Estados Unidos, las reacciones mas frecuentemente reportadas con la vacuna Pfizer-
BioNTech fueron dolor de cabeza, fatiga, mareos, nauseas, fiebre y dolor en el sitio de la
inyeccion. No obstante, se constatd ocurrencia de algunas reacciones alérgicas graves
(anafilaxia), la mayoria dentro de la media hora posterior a la aplicacion de la vacuna. Entre
los 10 millones de personas que recibieron la vacuna Pfizer-BioNTech, 50 sufrieron un
choque anafilactico, una tasa de 5 por cada millon de dosis (en contraste, para la vacuna
contra la influenza estacional, la tasa de anafilaxia es de 1,3 por millon de dosis). Si bien
todas las personas con Retos y avances en la vacunacion contra COVID-19 en
Latinoamérica y el Caribe reacciones alérgicas graves lograron recuperarse, ahora se
recomienda que las personas permanezcan en observacion durante media hora posterior a
la vacunacion, y que las personas con antecedentes de reacciones alérgicas graves no sean

vacunadas con este biologico.(3)
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La comunicacién de la enfermedad del COVID-19, fue notificada por primera vez el 31 de
diciembre de 2019, en la ciudad de Wuhan-China(4), donde luego se reportaron 27 casos
de neumonia de etiologia desconocida, con siete pacientes graves. El Ministerio de sanidad
de China, el 7 de enero 2020, identificé un nuevo coronavirus (nCoV) como posible
etiologia. Para el 24 de enero se habian reportado en China 835 casos, con las semanas, se
extendio a otras partes de China. Luego a Tailandia, Corea del Sur y a numerosos paises

del mundo.(5)

Dentro de la recomendaciones que se tiene de la vacuna que cada uno de los tratamientos
mencionados solo se ponga en practica bajo las recomendaciones del médico: el
tratamiento por ivermectina, el uso de farmacos anticoagulantes heparina y enoxaparina
como tratamiento de profilaxis antitrombdtica requiere evaluacion e indicacion previa ya
que podrian presentar reacciones adversas, asi como el tratamiento de plasma de
convalecientes, que debe ser consultado con un médico especialista en transfusiones
teniendo conocimiento del donante para el previo tratamiento, ademds de la
inmunoglobulina intravenosa, parecida al plasma de convalecientes, que plantea la
necesidad de un especialista por la cuestion de los efectos adversos, pero solo en términos

medios para asi evitar su alteracion en el cuerpo humano.(6)

La alternativa de la prevencion para el COVID 19 solo sera la vacunacion que es una
manera eficaz de protegerse contra algunas enfermedades al entrar en contacto con ellas,
sin embargo, debemos de recordar que las vacunas no van a impedir que nos contagiemos,
estas previenen las enfermedades, de tal manera que aun con la vacuna debemos mantener
las medidas de bioseguridad. Cabe resaltar que tras pasar por el proceso de vacunacion se
presentan algunos efectos secundarios, por ejemplo, fiebre, dolor de cabeza o dolor en la
zona de vacunacion, no debemos preocuparnos por ello, ya que son muy concurrentes en

las diferentes poblaciones vacunadas.(6)

La disponiblidad de vacunas en el Pert en la actualidad se cuenta inmunizando a la
poblaciéon es con las vacunas de Pfizer y Sinopharm contra el COVID 19, observando
reacciones adeversas después de la inmunizacion de la primera y segunda dosis e incluso
con una tercera dosis se vienen presentando diferentes reacciones adversas en la poblacion

vacunada por ello hay la necesidad de ampliar y conocer el desarrollo de las vacunas en la
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poblacién siendo motivo a realizar la investigacion para determinar y comparar las
reacciones adversas de Sinopharm y Pfizer en la poblacion vacunada contra el SARS COV-

2 en Huancayo —2021.

Para la presente investigacion se considerd investigaciones nacionales como: Girozini P.
(2021) realizd la investigacion titulado reacciones adversas inmediatas a la vacuna
inactivada contra el SARS COV-2 BBIBP-CORYV EN 95 internos de Medicina del Hospital
III Goyeneche. Desarroll6 el objetivo: Calcular la frecuencia de las reacciones adversas
inmediatas como consecuencia de la aplicacion de la vacuna inactivada contra SARS CoV-
2 BBIBP-CorV y tuvo como Resultados: La muestra estuvo formada por 35 hombres que
corresponde un 36.8 % y 60 mujeres donde representa el 63.2 %, la edad media que
prevalecion fue de 26.61 afios, dentro de la muestra se encontrd 41 internos que representa
el 43.2 % que tuvieron antecedentes de tener una enfermedad cronica, siendo las mas
frecuentes el sobrepeso/obesidad de los encuestados en un 26.3 % y se encontr6 al asma
como una enfermedad crénica que mas prevalece en un 11.6 %; asi mimso, afirmaron
consumir algun medicamento de forma habitual en un 13.7 %, por otro lado, se encontro
antecedentes alérgicos positivos ya sea a un medicamento y/o alimento en un 21.1%, en
cuanto a los sujetos encuestados afirmaron, también haber presentado reacciones alérgicas
a otras vacunas en un 7.4%, del total de encuestados que fueron 72 internos de medicina
refirieron haber presentado alguna reaccion adversa inmediata en un porcentaje de 75.8 %,
de los 60 participantes manifestaron reacciones adversas inmediatas en la primera dosis en
un 63.2 %, mientras que un total de 52 internos de medicina presentaron en la segunda
dosis en un 54.7 %. La reaccion adversa mas frecuente fue el dolor en el sitio de inoculacion
con un 42.1% respectiamente y 43.2% en la primera y segunda dosis. Las reacciones
sistémicas mas frecuentes fueron cefalea y astenia. No se reportaron reacciones adversas
graves. La presencia de enfermedades cronicas representd un mayor riesgo de tener
reacciones adversas (p<0.001, OR=4.71, IC95 %  1.92-11.5).  Conclusiones: La
frecuencia de reacciones adversas en general fue de 75.8 %. Los factores asociados fueron
el haber presentado el antecedente de enfermedades cronicas y tener alguna alergia
conocida a medicamentos y/o alimentos, ademas el haber presentado alguna reaccion

adversa en la primera dosis aumentaba el riesgo de presentarlas en la segunda dosis.(7)
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Por otro lado, Corrales J. (2021) en la investigacién desarrollada tuvo como objetivo:
Determinar las percepciones de la aceptacion de la Vacuna contra el COVID-19 en
Arequipa 2021. Dentro de sus resultados encontraron que el 61,40 % de los jovenes entre
los 18 y 25 afios no estan de acuerdo en aceptar vacunacion contra el Covid-19, mientras
que el 65,60% de los adultos si lo estan. También, se encontro6 que el 64,80% de las mujeres
no aceptan colocarse la vacuna. Por otro lado, el 53,40% de los que concluyeron el nivel
secundario no se vacunaran, seguido de los de nivel superior. Asi mismo, el 73,30% de la
poblacion refiere que, si de llegar el momento para tomar esta decision, no se someterian a
la vacunacion. Concluyendo que los sujetos que formaron parte del estudio, se encontro
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.(8)

Asi mismo, Chavez J, Ramos D. (2021) Desarroll6 la investigacion titulado
automedicacion en pacientes adultos internados por COVID-19 en el Hospital Referencial
de Ferrefiafe-2020. Y tuvo como objetivo: Determinar la prevalencia de la automedicacion
en pacientes adultos internados por COVID-19 en el hospital referencial de Ferrefafe.
Material y método: Se realizd un estudio retrospectivo, observacional y de corte
transversal. Se reviso la historia clinica de 150 pacientes entre los meses de mayo a junio
del afio 2020. Encontr6 como resyultado para la investigacion: La prevalencia de
automedicacion fue de 98% predominando el género femenino con 60.5%, el 46.9% tuvo
un tiempo de hospitalizacion de 2 dias y un tercio de ellos en un 71.43 % tiene estudios
secundarios. El 73.5% present6 alguna comorbilidad siendo las mas frecuentes el asma en
un 21.1% y la diabetes mellitus en un 14.3%, el 7.5% tuvo dos o méas comorbilidades. Los
medicamentos mas utilizados fueron ivermectina en un 41.5%, paracetamol en un 41.%,
azitromicina en un 38.1 %, AINES en un 15% y prednisona en un 12.9%. Concluyendo la
investigacion que existe una alta prevalencia de automedicacion. Las comorbilidades mas
frecuentes son el asma y la diabetes mellitus y los medicamentos mas consumidos la

ivermectina y el paracetamol.(9)

En cuanto a investigaciones internacionales se hace mencion a Rios-Gonzalez C, (2021)
desarroll6 la investigacion titulada: Efectos secundarios de las vacunas anti COVID-19 en

personal de salud de Paraguay: estudio exploratorio. 2021, y tuvo como oobjetivo:
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Identificar la proporcion de efectos secundarios de las vacunas contra COVID-19 en
personal de salud de Paraguay durante el 2021. Resultados: Fueron incluidos 146
participantes en el estudio, de los cuales el 68.5% fue del sexo femenino y el 38.4% tenia
menos de 30 afos. El 72.6% de los participantes recibi6 la vacuna Oxford-AstraZeneca y
el 76.1% no tuvo antecedente de COVD-19. El 60.4% de la poblacioén de estudio tuvo
sintomas posteriores a la vacunacion de COVID-19. Los sintomas mas comunes fueron el
dolor de brazo en un 84.1 % debilidad/fatiga en un 75.9%, dolor de cabeza en un 65.5 %,
dolor articular en un 48.8 %, escalofrios en un 41.4 %, fiebre en un 39.1 % y nauseas en
un 33.3 %). El tiempo de inicio de sintomas fue inmediato (hasta 1 hora después de la
vacunacion) mayormente 43.3% en la vacuna Oxford-AstraZeneca comparado con las
demas vacunas en un 11.8%. Los sintomas duraron 1 dia en el 42.9% de los casos.
Conclusion: La frecuencia de efectos secundarios fue en 60.4% de la poblacion, sin
embargo, los sintomas fueron leves y en su mayoria duraron un dia posterior a la aplicacion.
La vigilancia en la poblacion general es necesaria en esta etapa durante el lanzamiento de

la vacunacion. (10)

También, Polack et al., (2020) desarrolld la envestigacion utilizando el codigo de
(BNT162b2) el cual avalado y Desarrollada por BioNTech y Pfizer. El estudio realizado
estuvo oreientado y se baso en particulas nanolipidicas que contienen el mRNA codificante
de la proteina S en su conformacidn pre-fusion, igual que el modelo anterior (K986P,
VO87P) (Walsh et al., 2020). Esta vacuna ha sido aprobada por la FDA, la MHRA y la
EMA. La venta ha estado centrado a una gran cantidad de dosis a paises regulados por estas
agencias. Respecto a los efectos locales, el mas comun fue dolor en la zona de inyeccion,
con un 1% de los participantes que recibieron la vacuna mostrando un grado severo de
dolor. Estos efectos se resolvieron sin complicaciones en 48 horas. En cuanto a los efectos
adversos sistémicos, la frecuencia de aparicion aumento tras la segunda dosis de la vacuna,
siendo la mayoria dolor de cabeza y cansancio, ambos de grado leve o moderado. Aunque
es cierto que un 2% de participantes reportaron dolor de cabeza severo y un 3,8%
reportaron cansancio severo. También hubo un 0,8% que reportaron fiebre de entre 38,9-
40 oC, y hubo un participante que manifestd que tuvo fiebre superior a 40 oC. También se
resolvieron a los dos dias. Por otro lado, se reporta que la eficacia de la vacuna es de un

95%. Sin embargo, esta es la eficacia tras la segunda dosis. Se destaca que, tras la primera
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dosis, la eficacia es del 52%. Los autores también destacan que hubo un caso de COVID-

19 severa en el grupo de participantes que recibi6 la vacuna.(11)

Por otro lado, Guan W, (2020) en su investigacion titulado caracteristicas clinicas de la
enfermedad por coronavirus 2019 en China. Encontré como resultado en su estudio: La
edad media de los pacientes fue de 47 afios; El 41,9% de los pacientes eran mujeres. El
criterio principal de valoracion combinado se produjo en 67 pacientes (6,1%), incluido el
5,0% que ingresaron en la UCI, el 2,3% que se someti6 a ventilacién mecénica invasiva y
el 1,4% que fallecio. Solo el 1,9% de los pacientes tenian antecedentes de contacto directo
con la vida silvestre. Entre los no residentes de Wuhan, el 72,3% tuvo contacto con
residentes de Wuhan, incluido el 31,3% que habia visitado la ciudad. Los sintomas mas
frecuentes fueron fiebre en un 43,8 % al ingreso y 88,7% durante la hospitalizacion, y tos
enun 67,8%. La diarrea fue infrecuente en un 3,8 %. La mediana del periodo de incubacion
fue de 4 dias (rango intercuartilico, 2 a 7). Al ingreso, la opacidad en vidrio deslustrado fue
el hallazgo radioldgico mas comun en la tomografia computarizada (TC) de térax en un
56,4 %. No se encontraron anomalias radiograficas o en la TC en 157 de 877 pacientes en
un 17. 9 % con enfermedad no grave y en 5 de 173 pacientes en un 2,9 % con enfermedad
grave. La linfocitopenia estaba presente en el 83,2% de los pacientes al ingreso.
Conclusiones: Durante los primeros 2 meses del brote actual, Covid-19 se propagd
rapidamente por toda China y causo diversos grados de enfermedad. Los pacientes a
menudo se presentaban sin fiebre y muchos no tenian hallazgos radioldgicos

anormales.(12)

Asi mismo, Hervé C (2019) en el trabajo de investigacion desarrolld como titulo “el como
y qué de la reactogenicidad de la vacuna” para ello encontr6 como resultado de la
reactogenicidad representa la manifestacion fisica de la respuesta inflamatoria a la
vacunacion y puede incluir dolor, enrojecimiento, hinchazén o induracion en el lugar de la
inyeccion, asi como sintomas sistémicos, como fiebre, mialgia o dolor de cabeza. La
experiencia de sintomas después de la vacunacién puede provocar miedo a las agujas,
actitudes negativas a largo plazo y comportamientos de incumplimiento, que socavan el
impacto de la vacunacion en la salud publica. Estos estuidos realizado conllevan a una
revision del conocimiento actual sobre las posibles causas de la reactogenicidad y como las

caracteristicas del huésped, la administracion de la vacuna y los factores de composicion
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pueden influir en el desarrolld y la percepcion de la reactogenicidad. La intencion es
proporcionar una descripcion general de la reactogenicidad después de la vacunacion para

ayudar a la comunidad de vacunas, incluidos los profesionales de la salud.(13)

También, SA M, et. al. (2021) desarrolld la investigacion de Vacunas COVID-19:
comparacion de caracteristicas bioldgicas, farmacoldgicas y efectos adversos de las
vacunas Pfizer / BioNTech y Moderna. Desarrolld el objetivo: La enfermedad del
"Sindrome respiratorio agudo severo Coronavirus 2 (SARS-CoV-2)" ha provocado una
pandemia desafiante y amenazante en todo el mundo (COVID-19), con enormes pérdidas
sanitarias y economicas. La Administracion de Drogas y Alimentos de los EE. UU. (FDA)
ha otorgado una autorizacion de uso de emergencia para el tratamiento con las vacunas
Pfizer / BioNTech y Moderna COVID-19. Muchas personas tienen antecedentes de una
reaccion alérgica significativa a un alimento, medicamento o vacuna especificos; por lo
tanto, las personas de todo el mundo estin muy preocupadas por estas dos vacunas
autorizadas. Este articulo compara la farmacologia, las indicaciones, las contraindicaciones
y los efectos adversos de las vacunas Pfizer / BioNTech y Moderna. Encontré como
resultados en la investigacion segun la literatura disponible actualmente, ambas vacunas
son beneficiosas para proporcionar inmunidad contra la infeccion por SARS-CoV-2. Se ha
recomendado la vacuna Pfizer / BioNTech a personas mayores de 16 afos, con una dosis
de 30 pg (0,3 m) a un costo de $ 19,50. Proporciona inmunogenicidad durante al menos
119 dias después de la primera vacunacion y tiene una eficacia del 95% en la prevencion
de la infeccion por SARS-COV-2. Sin embargo, la vacuna Moderna se ha recomendado a
personas mayores de 18 afios, con una dosis de 50 pg (0,5 ml) a un costo de $ 32-
37. Proporciona inmunogenicidad durante al menos 119 dias después de la primera
vacunacion y tiene una eficacia del 94,5% en la prevencion de la infeccion por SARS-CoV-
2. Sin embargo, se han informado algunos sintomas alérgicos asociados para ambas
vacunas. Las vacunas COVID-19 pueden causar efectos adversos leves después de la
primera o segunda dosis, que incluyen dolor, enrojecimiento o hinchazén en el lugar de la
inyeccion de la vacuna, fiebre, fatiga, dolor de cabeza, dolor muscular, nduseas, vomitos,
picazon, escalofrios y dolor en las articulaciones, y rara vez puede causar un shock
anafilactico. Se informa que la aparicion de efectos adversos es menor en la vacuna Pfizer
/ BioNTech en comparacion con la vacuna Moderna; sin embargo, la vacuna Moderna en

comparacion con la vacuna Pfizer es mas facil de transportar y almacenar porque es menos

16



sensible a la temperatura. Y concluye en su investigacion haciendo como referencia a la
FDA quién ha otorgado autorizacion de uso de emergencia para las vacunas Pfizer /
BioNTech y Moderna COVID-19. Estas vacunas pueden proteger a los receptores de una
infeccion por SARS-CoV-2 mediante la formacion de anticuerpos y proporcionar
inmunidad contra una infeccion por SARS-CoV-2. Ambas vacunas pueden causar varios
efectos adversos, pero se informa que estas reacciones son menos frecuentes en la vacuna
Pfizer / BioNTech en comparacion con la vacuna Moderna COVID-19; sin embargo, la
vacuna Moderna en comparacion con la vacuna Pfizer es mds facil de transportar y

almacenar porque es menos sensible a la temperatura.(14)

Finalmente, Oliver E (2020) Las reacciones de Grado 3 se definen como el uso de un
analgésico recetado o aquellos que previenen la actividad diaria, fiebre (temperatura 102.1—
104.0 o F y 3940 oC); Las reacciones de grado 4 se definen como aquellas que requieren
una visita al departamento de emergencias u hospitalizacion, temperatura> 104 o y 40 o C.
Los eventos adversos graves se definen como cualquier evento médico adverso que
ocasiona la muerte, pone en peligro la vida, requiere hospitalizacion o prolongacién de la

hospitalizacion existente, o resulta en una discapacidad o incapacidad persistente.(15)

Dentro de las bases teodrica se ha considerado las vacunas: son un medio por el cual
podemos prevenir las enfermedades, ya que activan las defensas en nuestro organismo,
generando una respuesta de nuestro sistema inmunitario, reduciendo el riesgo de contraer
las enfermedades, de tal manera que: a. Reconoce al virus o bacteria y b. Genera
anticuerpos, que son proteinas, que nuestro sistema inmunitario produce naturalmente para
luchar contra las enfermedades. c. Recuerda la enfermedad y el modo de combatirla. Si en
el futuro, nos vemos expuestos al microbio contra el que protege la vacuna, nuestro sistema

inmunitario podra destruirlo rapidamente antes de que empecemos a sentirnos mal.(16)

Sin embargo, la vacunacion debe postergarse en situaciones especificas o cuando se
presentan determinadas enfermedades orgéanicas:

a. Enfermedades o tratamientos cronicos que afecten al sistema inmunitario.

b. Alergias graves o potencialmente mortales a componentes de las vacunas.

c. Una enfermedad grave el dia de la vacunacion, pero podran ser vacunados cuando mejore
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(Como se desarrollan y prueban las vacunas? En un primer momento se realizan los
ensayos en animales, con el fin de evaluar su seguridad y sus posibilidades de prevencion,
posteriormente, se realizan los ensayos en humanos, esto ocurre en tres fases:

a. Enlafase I se administra la vacuna a un pequefio nimero de voluntarios, a fin de evaluar
su seguridad, confirmar que genera una respuesta inmunitaria y determinar la dosis
correcta.

b. En la fase II, se suele administrar la vacuna a cientos de voluntarios, se hace un
seguimiento estrecho para detectar cualquier efecto secundario y evaluar su capacidad
de generar una inmunidad. En esta fase, algunos voluntarios reciben la vacuna y otros
no, lo que permite efectuar comparaciones y extraer conclusiones sobre la vacuna.

En la fase III se administra la vacuna a miles de voluntarios, algunos de los cuales reciben
la vacuna experimental y otros no, los datos de ambos grupos se comparan cuidadosamente

para determinar si la vacuna es segura y eficaz contra la enfermedad de que se trate.(16)

Luego de la tercera fase se mantiene el seguimiento hacia los efectos secundarios que

puedan tener las vacunas, para estar seguros de su nivel de efectividad.(16)

Los componentes de las vacunas: Una vacuna esta compuesta por el antigeno: es una forma
muerta o debilitada del patdégeno, que prepara a nuestro organismo para reconocer y
combatir una determinada enfermedad en el futuro. Adyuvantes: ayudan a incrementar la
respuesta inmunitaria y, asi, facilitan la accion de las vacunas. Conservantes: garantizan
que la vacuna mantiene su eficacia. Y por los estabilizantes: protegen la vacuna durante su

transporte y almacenamiento.(16)

Los tipos de mecanismos de las vacunas para el COVID-19: Podemos encontrar que las
vacunas que se formularon para el COVID-19 tienen diferentes tecnologias, como las

siguientes. 17
Las vacunas de acidos nucleicos: vienen ha ser el acido nucleico se inserta en las células

humanas, que luego producen copias de la proteina del virus; la mayoria de estas vacunas

codifican la proteina de pico del virus. "
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Las vacunas de sectores virales: estos virus estan debilitados para que no puedan causar
enfermedades. Hay dos tipos: los que aun pueden replicarse dentro de las células y los que

no pueden porque se han desactivado genes clave. !”)

Las vacunas de virus: utilizando el virus de forma debilitada o inactiva, Sinovac BioNTech

en Beijing ha comenzado a probar una version inactiva de SARS-CoV-2 en humanos. (!”)

Las vacunas proteicas: se usan fragmentos de proteinas o conchas proteicas que imitan la

capa externa del coronavirus. !”)

La vacuna de Pfizer-Biontech presentdé como: Comirnaty BNT162B2, la vacuna fabricada
por los laboratorios Pfizer (EE.UU) y BioNTech (Mainz, Alemania), es una de las vacunas
que alcanzo la fase 3 en solo 10 meses. Segun European Medicine Agency (EMA), se
realizd un ensayo clinico muy amplio, demostrando que Comirnaty es efectiva para
prevenir el COVID-19 en personas de 16 afos de edad a més. En este ensayo participaron
unas 44.000 personas en total. La mitad recibi6 la vacuna y la otra mitad recibié una
inyeccion falsa. La eficacia se calculd en més de 36.000 personas a partir de los 16 afos de
edad (incluidas las personas de mas de 75 afios) que no presentaban signos de enfermedad
previa. El estudio mostr6 una reduccion del 95% en el nimero de casos sintomaticos de
COVID-19 en las personas que recibieron la vacuna (8 casos de 18.198 tuvieron sintomas
de COVID-19) en comparacion con las personas que recibieron una inyeccion ficticia (162
casos de 18.325 sintomas de COVID-19). Esto significa que la vacuna demostr6 una

eficacia del 95% en el ensayo.!®

Proceso de aprobacion de uso por agencias reguladoras - Pfizer-BioNTech: 20 de
noviembre de 2020: Pfizer y BioNTech envian solicitud de aprobacion condicional a la
FDA estadounidense. 01 de diciembre de 2020: EMA recibe la solicitud de autorizacion
condicional de las vacunas contra la COVID-19 de BioNTech/Pfizer y Moderna. 02 de
diciembre de 2020: La BBC informa que Medicines & Healthcare products Regulatory
Agency (MHRA), aprobo el uso de la vacuna BNT162B2. 09 de diciembre de 2020:
Canada aprueba la vacuna BNT162b2 de BioNTech y Pfizer, mediante una orden
provisional. 10 de diciembre de 2020: Vaccines and Related Biological Products Advisory

Committee (VRBPAC) emite una opinion favorable a la autorizaciéon de la vacuna

19



BNT162B2. 11 de diciembre de 2020: La FDA, tras valorar la recomendacion favorable
del panel de expertos externos (VRBPAC), otorga una autorizacion de uso de emergencia
a la vacuna BNT162B2. 21 de diciembre de 2020: La EMA emite una opinién favorable y
la Comision Europea autoriza la vacuna Comirnaty en la Union Europea. 31 de diciembre
de 2020: La OMS incluye a la vacuna Comirnaty en Emergency Use Listing. Asimismo,
permite que UNICEF y agencias internacionales adquieran y faciliten la vacuna a paises
con menos recursos. Las Contraindicaciones: Segun el Grupo de Expertos en
Asesoramiento Estratégico sobre Inmunizacion (SAGE), la vacuna Pfizer-BioNTech es
segura y eficaz; sin embargo, existen diferentes grupos de poblacion a los que no se les
recomienda la aplicacion de dicha vacuna. Si se obtuvo reacciones alérgicas, deberia
privarse de la vacunacién con esta vacuna y las de ARN, ademas no se recomienda la
vacunacion a las mujeres embarazadas, al igual que empezar el embarazo durante los 2 0 3
meses después de la vacunacion. Se recomienda a nifios mayores de 16 anos y los efectos
secundarios: Se evalud en un grupo de la poblacidon que fue inoculada con la vacuna Pfizer
y presentaron los siguientes efectos secundarios: Fiebre en un 38 %, cefalea en un 28 %,
mialgia, dolor muscular en un 21 %, dolor en la zona de vacunacién en un 15 %, malestar
en un 12 %, nauseas y fatiga en un 8 %, artralgia, dolor en las articulaciones en un 8 %,

escalofrios en un 8 % y linfadenopatia, inflamacion de los ganglios linfaticos en un 8 %.?

La vacuna Sinopharm: esta indicada para ser aplicada a personas a partir de los 18 afios
cumplidos. El esquema de vacunacion es de dos dosis de 0,5 ml, aplicadas por via
intramuscular en el musculo deltoides del brazo, con un intervalo entre ambas de 21 dias.'?
Se presenta en un vial monodosis: Cada Vial con 0,5 mL de solucidon que corresponde a

1 dosis de vacuna.®%2D

La respuesta inmune frente a coronavirus: En la inmunidad protectora frente a SARS-CoV-
2 intervienen tanto la respuesta inmune innata como la adaptativa, en sus vertientes
humoral y celular. La respuesta frente a SARS-CoV-2 depende de la especificidad
antigénica. Los principales antigenos del virus que exhiben capacidad neutralizante son el
dominio N-terminal “N-terminal domain” (NTD) y el RBD de S1 y la S2. La respuesta
generada por los linfocitos B frente a los coronavirus es protectora, pero de corta duracioén
y orientada primariamente a la cepa homologa. Por otro lado, si bien la respuesta inmune

es esencial para aclarar el virus, también contribuye a la progresion de la enfermedad. En
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algunos pacientes, el sistema inmune no puede controlar el virus en la fase aguda, y tras
una o dos semanas desde el inicio de los sintomas, se desarrolla dafio pulmonar severo con
“distrés” respiratorio (SDRA) que conlleva una alta mortalidad. La progresion hacia SDRA
estd relacionada con una hiperactivacion inmune, que se ha denominado sindrome de
activacion macrofagica y tormenta de citoquinas, en la que produce una liberacidon excesiva
e incontrolada de mediadores pro-inflamatorios con un incremento de marcadores de acti-
vacion de macrofagos. Los principales cambios inmunopatolégicos en COVID-19 incluyen
linfopenia T (la caida de CD8+ es signo de mal pronostico), desequilibrio de citoquinas,
alteraciones Thl, eosinopenia y fluctuacion de reactantes de fase aguda (con elevacion de
proteina C reactiva, procalcitonina e interleuquina 6). Estos cambios pueden desembocar

en un fracaso multiorganico.??

El COVID 19 aparece de la enfermedad del Sindrome respiratorio agudo severo
Coronavirus 2 (SARS-CoV-2) siendo una pandemia desafiante que generado muchas
muertes en el mundo con enormes perdidas econdmicas desde el pais mas pequeiio hasta
el pais mas grande con economias solidas. El cual afecto mucho mas a las personas con
antecedentes de enfermedades cronicas con casos de una neumonia viral causada por
SARS-CoV-2, hoy se busca encontrar respuestas a estos interrogantes que contribuira a
implementar mejores estrategias epidemiologicas para romper las cadenas de contagio y
trasmision no solamente de SARS-CoV-2. Con el desarrolldé de nuevas estrategias
terapéuticas y de prevencion para disminuir los elevados indices de contagio y la
mortalidad asociados con COVID-19 y frente a una inmunizacién global de la poblacion
necesitamos conocer mucho mas de los problemas que aqueja a la poblacion para ello se
propone realizar una investigacion y el problema se plantea en forma de una pregunta
Problema general: ;Existira diferencias de las reacciones adversas entre las vacunas de
Sinopharm y Pfizer en la poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 20217
Problemas especificos: ;Cudles son las reacciones adversas de las vacunas de Sinopharm
en la poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021 en primera, segunda
dosis? ;Cuales son las reacciones adversas de las vacunas de Pfizer en la poblacion
vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021 en en primera, segunda dosis? ;Cuales
son las reacciones adversas en la asociacion de las vacunas de Pfizer/ Sinopharm en la
poblaciéon vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021 en en primera, segunda y

tercera dosis? ;, Cuales son los factores asociados a las reacciones adversas de las vacunas
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de Sinopharm y Pfizer en la poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021?
y ¢Cuales son las las reacciones adversas de las vacunas de Sinopharm y Pfizer en la
poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021 con el lugar de inoculacion
y sistémico? Justificacion: la imperante necesidad de conocer en detalle de las vacunas
que se vienen inmunizando a la poblacion y el poco conocimiento de los mismos hace que
también tengan un efecto negativo en la aceptacion, el estudio contribuye in situ a mejorar
y conocer las reacciones adversas de Sinopharm y Pfizer en la poblacion vacunada contra
el COVID 19 en Huancayo — 2021, y esto permitird encontrar mayor confianza para la
inmunizacion de las personas que todavia no lo ven con un buena percepcion de vacunarse.
Objetivo general: Determinar las diferencias de las reacciones adversas entre las vacunas
de Sinopharm y Pfizer en la poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021.
Objetivos especificos: Determinar las reacciones adversas de las vacunas de Sinopharm en
la poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021 en en primera, segunda
dosis. Determinar las reacciones adversas de las vacunas de Pfizer en la poblacién
vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021 en en primera, segunda dosis.
Determinar las reacciones adversas en la asociacion de las vacunas de Pfizer/ Sinopharm
en la poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021 en en primera, segunda
y tercera dosis. Determinar los factores asociados a las reacciones adversas de las vacunas
de Sinopharm y Pfizer en la poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo —2021.
y Determinar las reacciones adversas de las vacunas de Sinopharm y Pfizer en la poblacion
vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021 en el lugar de inoculacion. Hipotesis
del estudio: Ho: Las reacciones adversas son iguales en las vacunas de Sinopharm y Pfizer
en la poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021. Ha: Las reacciones
adversas son diferentes en las vacunas de Sinopharm y Pfizer en la poblaciéon vacunada

contra el COVID 19 en Huancayo — 2021
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II. METODO

2.1. Tipo y disefio de investigacion

Para esta investigacion se desarrolld el método deductivo, este tipo de investigacion se basa
en el estudio de la realidad y la busqueda de verificacion de premisas basicas a comprobar.
El tipo es descriptivo. Porqué la finalidad es formular nuevas teorias o modificar las
existencias e incrementar los conocimientos cientificos. Segin la intervencién la

investigacion es observacional.

Se realiz6 un disefio cuasi experimental (implican grupos intactos) y transversal porque se
recolectd datos en un solo momento en relacion con los objetivos planteados para
determinar las diferencias de las reacciones adversas entre las vacunas de Sinopharm y

Pfizer en la poblacién vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021.%
OE(A) ———— CFl

PG(A-B)-OG ——» OE(B) ——» CF2
OE(AB) ——» CF3

Donde:

PG (A, B y AB) = Problema general (A= Sinopharm) (B= Pfizer)
OG(A, B y AB) = Objetivo general

OE(A, By AB) = Objetivo especifico

CF(A, By AB) = Conclusion final

2.2 Operacionalizacion de variables

Anexo N° 01

2.3. Poblacion, muestra y muestreo

La poblacion de referencia se utilizé a 1825 usuarios que concurren el Hospital Regional

Docente Materno infantil “El Carmen” de Noviembre — Diciembre 2021 y Enero 2022.
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Muestra.

El tipo de muestreo es por conveniencia. Es una técnica de muestreo no probabilistico
donde los sujetos son seleccionados dada la conveniente accesibilidad y proximidad de los
sujetos para el investigador por la emergencia sanitaria mundial. La nuestra de la poblacion
a investigar corresponde a 318 unidades muestrales para determinar las reacciones adversas
de las vacunas de Sinopharm y Pfizer en la poblacién vacunada contra el COVID 19 en
Huancayo — 20212,

Para calcular el tamafio de la muestra con la que se va trabajar, se debe tener en cuenta los
siguientes factores: El margen de error y el nivel de confianza (lo ideal en un estudio de
investigacion es que estén en la proporcion menor a 0.05 de margen de error y 95% de

confiabilidad estadistico. Relacion entre error y tamafio de muestra

Para determinar el tamafio de la muestra se utilizé la formula para poblaciones finitas y

con la siguiente estimacion poblacional.

4.N.p.q.

n=

E 2(N-1) +4.p. q

Donde:

n = Tamafio de la muestra para poblaciones finitas.

N = Tamafio de la poblacion

p vy q = Valores estadisticos de la poblacion (varianza), cuando los
parametros son desconocidos (p=50 y q=50)

E = Nivel o margen de error admitido (De cero a 5%)

Reemplazando valores para determinar el tamafo de la muestra de

adultos se tiene:

. 4 (1825) (50)(50) 1752.73
52(1825-1)+4(50)(50) 5.5204
n=318
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2.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad

La técnica que se utilizo fue mediante el analisis del instrumento (encuesta) validado por
tres expertos. El instrumento que se utiliz6 fue mediante la ficha de recoleccion de datos.
La validez de la investigacion se realizo por la evaluacion de rubrica por tres expertos de
los cuales fueron 02 Quimicos farmacéuticos con el grado de Magister y un Quimico
farmacéutico con el grado de Doctor. Ademas, se utilizd investigaciones, revistas
cientificas, paginas web y otras fuentes cientificas. Para la confiabilidad se utiliz6 la
proporcion de confiabilidad estadistico donde margen de error fue menor de 0.05 y una

confiabilidad de un 95%.

Criterios de Inclusion
- Personas que se vacunaron con las vacunas de Sinopharm y/o Pfizer.
- Personas con edad mayor a 12 afos.
- Poblacion de la Provincia de Huancayo
Criterios de exclusion
- Pacientes menores de 12 afios.
- Personas que no se vacunaron.

- Personas que no accedieron a la encuesta.

2.5 Procesamiento de la investigacion

La aplicacion del instrumento, que viene a ser la encuesta el cual se aplico a las personas
vacunadas con Sinopharm y Pfizer contra el COVID 19 en Huancayo — 2021, de acuerdo

a la inclusion y exclusion de la muestra.

2.6 Método de analisis de datos

Luego de recolectar los datos de la investigacion, se procedi6 a construir una base de datos,
haciéndose uso del programa SPSS V23. Una vez elaborado esta matriz de hoja de calculo,
se realizo el andlisis de medidas de tendencia central como desviacion estandar y varianza
en las cuales se muestre los problemas relacionados a las vacunas. En seguida las tablas y
figuras fueron interpretadas a profundidad para explicar el porqué de los resultados
obtenido en cada medicion, los mismos fueron utilizados en la discusion de esta
investigacion.
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2.7 Aspectos éticos

La presente investigacion cumplio con los términos éticos y asi como también las normas
internacionales de investigacion cientifica. Bajo estos principios el estudio no publicé ni
divulgé ninguna informaciéon que no haya sido proporcionada con el expreso
consentimiento de la persona participante resguardando la intimidad de las personas y

confidencialidad de los datos obtenidos.
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I1I. RESULTADOS

TABLA N° 01 SEXO DE LA POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19
EN HUANCAYO - 2021

Porcentaje
Frecuencia (%)
Femenino 210 66,2
Masculino 107 33,8
Total 317 100,0

n=317
Fuente: Elaboracion propia — 2022

FIGURA N° 01 SEXO DE LA POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19
EN HUANCAYO - 2021
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Femenino Masculino

Fuente: Tabla 01

Como se observa en la tabla y figura 01 el sexo femenino representa el 66,2 % (201) y el

sexo masculino representa un 33,8 % (107).
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TABLA N° 02 EDAD DE LA POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19
EN HUANCAYO -2021

Porcentaje

Frecuencia (%)
12 - 22 afios 17 5,4
23 - 33 afos 128 40,4
34 - 44 afos 88 27,8
45 - 55anos 47 14,8
+ de 56 anos 37 11,7
Total 317 100,0

n=317
Fuente: Elaboracion propia — 2022

FIGURA N° 02 EDAD DE LA POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19
EN HUANCAYO -2021
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Fuente: Tabla 02

Como se observa en la tabla y figura 02 la edad del grupo de investigacion, el grupo etario
fue dfe 23-33 afios en un 40,4 % (128), seguido por 34-44 afios con 27,8 % (88), el grupo
etario de 45-55 afios es en un 14,8 (47), + de 56 afos representa en un 11,7 % (37), y por
ultimo 5,4 % (17.
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TABLA N° 03 MEDICACI(')N, HABITUAL POR ALGUNA ENFERMEDAD
CRONICA EN LA POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19 EN
HUANCAYO -2021

Porcentaje

Frecuencia (%)
Endocrinas 17 54
Metabdlicas 3 0,9
Mentales 2 0,6
Nerviosas 13 41
Ninguna 282 89,0
Total 317 100,0

n=317
Fuente: Elaboracion propia — 2022

FIGURA N° 03 MEDICACION HABITUAL POR ALGUNA ENFERMEDAD
CRONICA EN LA POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19 EN
HUANCAYO - 2021
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Fuente: Tabla 03

Como se observa en la tabla y figura 03 donde se encontré las condiciones médicas
preexistentes se determind como endocrinas con un 5,4 % (17), luego nerviosas 4,1 % (13),
seguido metabolicas conm un 0,9 % (3), mentales con un 0,6 % (2) y por ultimo ninguna

en un 89,0 % (282).
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TABLA N° 04 REACCIONES ADVERSAS SISTEMICAS Y LOCALES DE LA
VACUNAS SINOPHAR EN LA POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID
19 EN HUANCAYO - 2021

) 1ra dosis 2da dosis 3ra dosis
Variable Porcentaje Porcentaje Porcentaje
Frecuencia (%) Frecuencia (%) Frecuencia (%)

Fiebre 36 11,40 34 10,7 17 5,4
Cefaleas 13 4,1 1 0,3 8 2,5
Mareo 0 0 1 0,3 0 0
ninguno 268 84,5 280 88,3 292 92,1
n=317

Fuente: Elaboracion propia — 2022

FIGURA N° 04 REACCIONES ADVERSAS SISTEMICAS Y LOCALES DE LA
VACUNAS SINOPHAR EN LA POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID
19 EN HUANCAYO - 2021
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Fuente: Tabla 04

Como se observa en la tabla y figura 04 donde se encontrd las reacciones adversas
sistémicas y locales de la Vacunas Sinophar donde la fiebre se presente en un 11,40; 10,7

y 5,4 dentro de la primera, segunda y tercera dosis. De igual manera las cefaleas se presento
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en4,1: 0,3y 2,5 % dentro de la primera, segunda y tercera dosis. El Mareo solo se presento

en la segunda dosis en un 0,3 % (1).

TABLA N° 05 REACCIONES ADVERSAS SISTEMICAS Y LOCALES DE LA
VACUNAS PFIZER EN LA POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19
EN HUANCAYO -2021

1ra diosis 2da dosis 3ra dosis
Variable Porcentaje Porcentaje Porcentaje

Frecuencia (%) Frecuencia (%) Frecuencia (%)
Fiebre 60 18.9 58 18.3 59 18.6
vmies 2 06 | 03 2 e
Astenia 0 0 1 0.3 0 0
Cefaleas 7 2.2 11 3.5 9 2.6
Mareo 0 0 0 0 19 6
Ninguno 248 78.2 246 77.6 228 71.9

n=317

Fuente: Elaboracion propia — 2022

FIGURA N° 05 REACCIONES ADVERSAS SISTEMICAS Y LOCALES DE LA
VACUNAS PFIZER EN LA POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19
EN HUANCAYO -2021
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Fuente: Tabla 05

Como se observa en la tabla y figura 05 donde se encontrd las reacciones adversas
sistémicas y locales de la Vacunas Pfizer se encontraron fiebre en un 18,9; 18,3 y 18,6 %
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dentro de la primera, segunda y tercera dosis, asi mismo, tambien Nauseas y vomitos en
entre la primera y tercera dosis 0,6 % (2) y en la segunda dosis 0,3 % (1). Por otra parte, se
encontro astenia en la segunda dosis en un 0.3 % (1), cefaleas se encontrd en un 2,2 % (7);
3,5% (11) y 2,6 % (9) dentro de la primera, segunda y tercera dosis y por ultimo mareos

en la segunda dosis de 0,3 % (1).

TABLA N° 06 REACCIONES ADVERSAS SISTEMICAS Y LOCALES DE LA
VACUNAS SINOPHAR / PFIZER EN LA POBLACION VACUNADA CONTRA
EL COVID 19 EN HUANCAYO - 2021

1ra dosis 2da dosis 3ra dosis
Variable Porcentaje Porcentaje Porcentaje

Frecuencia (%) Frecuencia (%) Frecuencia (%)
Fiebre 27 8.5 31 9.8 22 6.9
ot S 0.6 ! 0.3 5 13
Astenia 2 0.6 2 0.6 3 0.9
Cafaleas 2 0.6 0 0 6 1.9
Mareo 0 0 1 0.3 0 0
ninguno 284 89.6 282 89 282 89

n=317

Fuente: Elaboracion propia — 2022

FIGURA N° 06 REACCIONES ADVERSAS SISTEMICAS Y LOCALES DE LA
VACUNAS SINOPHAR / PFIZER EN LA POBLACION VACUNADA CONTRA
EL COVID 19 EN HUANCAYO - 2021
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Fuente: Tabla 06
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Como se observa en la tabla y figura 06 donde se encontrd las reacciones adversas
sistémicas y locales de la Vacunas Sinophar / Pfizer se present6 fiebre en un 8,5 % la
primera dosis; en la segunda 9,8 %, y la tercera dosis se presentd 6.9 %; para Nauseas y
vomitos se presentd 0,6 para la primera dosis y segunda 0,3 % y la tercera dosis presento
1.6%; para astenia se presentd para la primera y segunda dosis 0,6 % y tercera dosis un
0,9%:; la cefalea se present6 primera dosis el 0.6% y para la tercera dosis 1.9% y mareos

para la segunda dosis con 0.3%.

TABLA N° 07 QUE REACCIONES ADVERSAS TUVO DESPUES DE LA
VACUNACION A NIVEL LOCAL CON LA VACUNA SINOPHARM EN LA
POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19 EN HUANCAYO - 2021

1ra dosis 2da dosis 3ra dosis
Variable Porcentaje Porcentaje Porcentaje

Frecuencia (%) Frecuencia (%) Frecuencia (%)
Eritema 4 1.3 1 0.3 2 0.6
Dolor 23 7.3 17 5.4 32 10.1
Edema 1 0.3 2 0.6 0 0
Prurito 2 0.6 5 1.6 2 0.6
ninguno 287 90.5 292 92.1 281 88.6

n=317
Fuente: Elaboracion propia — 2022

FIGURA N° 07 QUE REACCIONES ADVERSAS TUVO DESPUES DE LA
VACUNACION A NIVEL LOCAL CON LA VACUNA SINOPHARM EN LA
POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19 EN HUANCAYO - 2021
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Fuente: Tabla 07
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Como se observa en la tabla y figura 07 donde se encontrd qué reacciones adversas tuvo
después de la vacunacion a nivel local con la vacuna Sinopharm en la primera dosis eritema
1.3 % (4), Dolor 7.3 % (23), Edema 0.3 % (1) y prurito 0.6 % (2); en la segunda dosis
eritema 0.3 % (1), Dolor 5.4 % (17), Edema 0.6 % (2) y prurito 1.6 % (5); y en la tercera
dosis eritema 1.3 % (4), Dolor 7.3 % (23), Edema 0.3 % (1) y prurito 0.6 % (2).

TABLA N° 08 QUE REACCIONES ADVERSAS TUVO DESPUES DE LA
VACUNACION A NIVEL LOCAL CON LA VACUNA PFIZER EN LA
POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19 EN HUANCAYO - 2021

1ra dosis 2da dosis 3ra dosis
Variable Porcentaje Porcentaje Porcentaje

Frecuencia (%) Frecuencia (%) Frecuencia (%)
Eritema 7 2.2 2 0.6 3 0.9
Dolor 54 17 51 16.1 75 23.7
Edema 2 0.6 2 0.6 2 0.6
Prurito 2 0.6 2 0.6 2 0.6
Ninguno 252 79.5 260 82 235 74.1

n=317
Fuente: Elaboracion propia — 2022

FIGURA N° 08 QUE REACCIONES ADVERSAS TUVO DESPUES DE LA
VACUNACION A NIVEL LOCAL CON LA VACUNA PFIZER EN LA
POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19 EN HUANCAYO - 2021
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Fuente: Tabla 08
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Como se observa en la tabla y figura 08 donde se encontrd qué reacciones adversas tuvo
después de la vacunacion a nivel local con la vacuna Pfizer en la primera dosis eritema 2.2
% (7), Dolor 17 % (54), Edema 0.6 % (2) y prurito 0.6 % (2); en la segunda dosis eritema
0.6 % (2), Dolor 16.1 % (51), Edema 0.6 % (2) y prurito 0.6 % (2); y en la tercera dosis
eritema 0.9 % (3), Dolor 23.7 % (75), Edema 0.6 % (2) y prurito 0.6 % (2).

TABLA N° 09 QUE REACCIONES ADVERSAS TUVO DESPUES DE LA
VACUNACION A NIVEL LOCAL CON LA VACUNA SINOPHARM / PFIZER EN LA
POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19 EN HUANCAYO - 2021

1ra dosis 2da dosis 3ra dosis
Variable Frecuenci Porcentaje Porcentaje Porcentaje

a (%) Frecuencia (%) Frecuencia (%)
Eritema 11 3.5 2 0.6 2 0.6
Dolor 26 8.2 41 12.9 55 17.4
Edema 2 0.6 3 0.9 1 0.3
Prurito 4 1.3 1 0.3 5 1.6
ninguno 274 86.4 270 85.2 254 80.1

n=317
Fuente: Elaboracion propia — 2022

FIGURA N° 09 QUE REACCIONES ADVERSAS TUVO DESPUES DE LA
VACUNACION A NIVEL LOCAL CON LA VACUNA SINOPHARM / PFIZEREN LA
POBLACION VACUNADA CONTRA EL COVID 19 EN HUANCAYO - 2021
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Fuente: Tabla 09
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Como se observa en la tabla y figura 09 donde se encontré qué reacciones adversas tuvo
después de la vacunacion a nivel local con la vacuna Sinopharm / Pfizer en la primera
dosis eritema 3.5 % (11), Dolor 8.2 % (26), Edema 0.6 % (2) y prurito 1.3 % (4); en la
segunda dosis eritema 0.6 % (2), Dolor 12.9 % (41), Edema 0.9 % (3) y prurito 0.3 % (1);
y en la tercera dosis eritema 0.6 % (2), Dolor 17.4 % (55), Edema 0.3 % (1) y prurito 1.6
% (5).

Analisis estadistico de la asociacion entre las vacunas

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov2 Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
PRIMERA 0,375 317 0,000 0,652 317 0,000
SEGUNDA 0,391 317 0,000 0,660 317 0,000
TERCERA 0,342 317 0,000 0,690 317 0,000

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Se realizo la prueba de normalidad para determinar la distribucion normal mediante el
estadistico de Kolmogorov-Smirnov® encontrando que no existe una distribucién normal
porque a< 0.05, para ello se determiné la prueba no paramétrica de H de Kruskal-Wallis

encontrando el resultado siguiente:

Estadisticos de prueba®*®

PRIMERA SEGUNDA TERCERA
H de Kruskal-Wallis 18,683 6,000 39,266
Gl 1 1 1
Sig. asintética 0,000 0,014 0,000

a. Prueba de Kruskal Wallis

b. Variable de agrupacion: sexo

De acuerdo al estadistico podemos corroborar que si existen diferencias relevantes a
nivel estadistico entre las dosis de vacunas, permitiendonos aceptar la Ha del trabajo de

investigacion.
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IV. DISCUSIONES

Las reacciones adversas de las vacunas de Sinopharm y Pfizer en la poblacion vacunada
contra el COVID 19 en Huancayo — 2021, por el sexo femenino representa el 66,2 % (201)
y el sexo masculino representa un 33,8 % (107), coincidiendo con los estudios de Girozini
P.(7) en Areaquipa determind las reacciones adversas de las vacunas mayormente mujeres
en un 63.2%; Chavez J, Ramos D.(9) en Ferrenafe estudié automedicacion en pacientes
adultos internados por COVID-19, donde predomin6 el género femenino con 60.5% y por
ultimo Rios-Gonzélez C.(10) en Paraguay determiné efectos secundarios de las vacunas de
los cuales fueron el 68.5% fue del sexo femenino. Asi mismo, la edad del grupo de
investigacion, el grupo etario fue de 23-33 afios en un 40,4 % (128), coincidiendo con las
investigaciones realizadas con Girozini P.(7) en Arequipa donde encontr6 la edad media
fue de 26.61 ainos. Corrales J.(8) en Arequipa investigo la percepciones de la aceptacion de
la vacuna contra el covid-19, encontraron que el 61,40% de los jovenes entre los 18 y 25
afios; Rios-Gonzélez C.(10) en Paraguay encontraron el 38.4% tenia menos de 30 afios. Por
otro lado, las condiciones médicas preexistentes se determind como endocrinas con un 5,4
%, luego nerviosas 4,1 %, seguido metabodlicas con un 0,9 %, mentales con un 0,6 % y por
ultimo ninguna en un 89,0 %, coincidiendo con los estudios Girozini P.(7) en Arequipa
determinaron los antecedentes de tener alguna enfermedad cronica, siendo las mas
frecuentes el sobrepeso/obesidad en un 26.3 % y el asma en un 11.6 %; por otro lado, de
igual manera con Chavez J, Ramos D.(9) en Ferrefiafe encontro que el 73.5% tenian alguna
comorbilidad siendo las mas frecuentes el asma en 21.1 % y la diabetes mellitus en un

14.3%.

Las reacciones adversas de las vacunas de Sinopharm en la poblacion vacunada contra el
COVID 19 en Huancayo — 2021, se encontro las reacciones adversas sistémicas y locales
de la Vacunas Sinophar donde la fiebre se presente en un 11,40; 10,7 y 5,4 % dentro de la
primera, segunda y tercera dosis. De igual manera las cefaleas sepresentd en 4,1: 0,3 y 2,5
% dentro de la primera, segunda y tercera dosis. El mareo solo se presentd en la segunda
dosis en un 0,3 %, coincidiendo con el estudio de Hervé C.(13) en Italia determino el coémo

y el qué de la reactogenicidad de las vacunas, donde encontr6 la respuesta inflamatoria a la
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vacunacion y puede incluir dolor, enrojecimiento, hinchazén o induracion en el lugar de la

inyeccion, asi como sintomas sistémicos, como fiebre, mialgia o dolor de cabeza.

Las reacciones adversas de las vacunas de Pfizer en la poblacion vacunada contra el COVID
19 en Huancayo — 2021, se encontr6 las reacciones adversas sistémicas y locales de la
Vacunas Pfizer se encontraron fiebre en un 18,9; 18,3 y 18,6 % dentro de la primera,
segunda y tercera dosis, asi mismo, tambien Nauseas y vomitos entre la primera y tercera
dosis 0,6 % y en la segunda dosis 0,3 %. Por otra parte, se encontro6 astenia en la segunda
dosis en un 0.3 %, cefaleas se encontrd en un 2,2 %; 3,5 % y 2,6 % dentro de la primera,
segunda y tercera dosis y por ultimo mareos en la segunda dosis de 0,3 %, coincidiendo
con el estudio de Polack et al.(11) en China determiné las caracteristicas clinicas de la
enfermedad por coronavirus 2019 donde hubo un 0,8% que reportaron fiebre de entre 38,9-

40 oC, y hubo un participante que manifestd que tuvo fiebre superior a 40 oC

Las reacciones adversas en la asociacion de las vacunas de Pfizer/ Sinopharm en la
poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021, se encontro las reacciones
adversas sistémicas y locales de la Vacunas Sinophar / Pfizer se presento fiebre en un 8,5
% la primera dosis; en la segunda 9,8 %, y la tercera dosis se present6 6.9 %; para Nauseas
y vomitos se presentd 0,6 para la primera dosis y segunda 0,3 % y la tercera dosis presento
1.6%; para astenia se presentd para la primer y segunda dosis 0,6 % y tercera dosis un
0,9%:; la cefalea se presentd para la primera dosis el 0.6% y para la tercera dosis 1.9% y
mareos para la segunda dosis con 0.3%, coincidiendo con los estudios realizados con Rios-
Gonzéalez C,(10) en Paraguay determiné las reacciones adversas sistémicas y locales
encontraron la fiebre en un 39.1 % y nduseas en un 33.3% y SA M, et. al.(14) en Arabia
Saudit realizaron una comparacion de caracteristicas bioldgicas, farmacoldgicas y efectos
adversos de las vacunas encontrando las reaciones adversos dolor muscular, nauseas,
vomitos, picazon, escalofrios y dolor en las articulaciones, y rara vez puede causar un shock

anafilactico.

Las reacciones adversas de las vacunas de Sinopharm y Pfizer en la poblacion vacunada
contra el COVID 19 en Huancayo — 2021, se encontrd las reacciones adversas después de
la vacunacion a nivel local con la vacuna Sinopharm en la primera dosis eritema 1.3 %,

Dolor 7.3 %, Edema 0.3 % y prurito 0.6 %; en la segunda dosis eritema 0.3 %, Dolor 5.4
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%, Edema 0.6 % y prurito 1.6 %; y en la tercera dosis eritema 1.3 %, Dolor 7.3 %, Edema
0.3 % y prurito 0.6 %, coincidiendo con la investigacion de Polack et al.(11) en China
determino que un 2% de participantes reportaron dolor de cabeza severo y un 3,8%
reportaron cansancio severo. Por otro lado, se encontr6 las reacciones adversas después de
la vacunacion a nivel local con la vacuna Pfizer en la primera dosis eritema 2.2 %, Dolor
17 %, Edema 0.6 % y prurito 0.6 %; en la segunda dosis eritema 0.6 %, Dolor 16.1 %,
Edema 0.6 % y prurito 0.6 %; y en la tercera dosis eritema 0.9 %, Dolor 23.7 %, Edema
0.6 % y prurito 0.6 %, por otro lado, coincide con el estudio de SA M, et. al.(14) en Arabia
Saudi encontrd los efectos adversos leves después de la primera o segunda dosis, que
incluyen dolor, enrojecimiento o hinchazon en el lugar de la inyeccion de la vacuna, fiebre,
fatiga, dolor de cabeza. Asi mismo, se encontr6 las reacciones adversas después de la
vacunacion a nivel local con la vacuna Sinopharm / Pfizer en la primera dosis eritema 3.5
%, Dolor 8.2 %, Edema 0.6 % y prurito 1.3 %; en la segunda dosis eritema 0.6 %, Dolor
12.9 %, Edema 0.9 % y prurito 0.3 %; y en la tercera dosis eritema 0.6 %, Dolor 17.4 %,
Edema 0.3 % y prurito 1.6 %, coincide con los estudios desarrollados con Rios-Gonzalez
C,(10) en Paraguay encontr6 las reacciones adversas después de la vacunacion fueron el
dolor de brazo en un 84.1 % debilidad/fatiga en un 75.9 %, dolor de cabeza en un 65.5 %,
dolor articular en un 48.8 %, escalofrios en un 41.4 % y Polack et al.(11) en China encontrd
los efectos adversos sistémicos, la frecuencia de aparicion aumento tras la segunda dosis
de la vacuna, siendo la mayoria dolor de cabeza y cansancio, ambos de grado leve o
moderado. Por otro lado, se corrobora que si existen diferencias relevantes a nivel

estadistico entre las dosis de vacunas
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V. CONCLUSIONES

Las reacciones adversas de las vacunas de Sinopharm y Pfizer en la poblacion vacunada
contra el COVID 19 en Huancayo — 2021, representa mayor poblacion el sexo femenino.
en la edad el grupo etario fue de 23-33 afios, las condiciones médicas preexistentes fueron

endocrinas, nerviosas, metabdlicas y mentales.

Las reacciones adversas de las vacunas de Sinopharm en la poblacion vacunada contra el
COVID 19 en Huancayo — 2021, las reacciones adversas sistémicas y locales de la Vacunas

Sinophar donde fue la fiebre y cefaleas.

Las reacciones adversas de las vacunas de Pfizer en la poblacion vacunada contra el
COVID 19 en Huancayo — 2021, se encontro las reacciones adversas sistémicas y locales

de la Vacunas Pfizer se encontraron fiebre, Nauseas y vomitos.

Las reacciones adversas en la asociacion de las vacunas de Pfizer/ Sinopharm en la
poblacion vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021, las reacciones adversas
sistémicas y locales de la Vacunas Sinophar / Pfizer que se presento fue la fiebre; Nauseas

y vOmitos.
Las reacciones adversas de las vacunas de Sinopharm / Pfizer en la poblacion vacunada

contra el COVID 19 en Huancayo — 2021, el dolor 8.2 % (26). Se Acepta la Ha por lo que

se encontrd que son diferentes las reacciones adversas de las vacunas a un a<0.05.
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VI. RECOMENDACIONES

Es importante continuar con las medidas protectoras y preventivas en la poblacion, ya que
la reinfeccion sigue siendo un problema potencialmente posible. Por el mismo proceso que
sigue el virus COVID 19 por su cambio continuo genéticamente en el tiempo, en el que se

espera la mitigacion de la pandemia.

No obstante, se debe continuar con las investigaciones sobre las reacciones producidas tras
la vacunacién y su relacion de causalidad con ella, por que todavia no se conoce a cabalidad

el comportamiento de las vacunas frente al virus COVID 19.

Posiblemente en un futuro cuando se esclarezcan algunos aspectos cientificos se podran
dar recomendaciones especificas para personas que han recibido la vacunacion, por ahora,
hay que seguir investigando y observando este tema en la practica clinica diariamente

debido a que seguimos aprendiendo.
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ANEXO N° 01 Operacionalizacion de variables

ANEXO 2
CUADRO DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
VARIABLE DEFINICION DEFINICION
INDEPENDIENTE | CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES | ESCALA
El COVID-19 es causado
por el virus SARS-CoV-2,
el brote de esta
enfermedad fue en Ila
ciudad de Wuhan,
provincia Hubei en China, I. Demograficos | 12-22 Nominal
el cual fue alertado en
diciembre 2019. Esta 23-33
. : Edad 34-44
relacionado a factores
. 4555
asociados a Enfermedad +56
cronicas o afeccion que .
por lo general dura 3 Nominal
Sociodemograficas | meses o mas, y es posible Sexo (M) (F)
que - empeore - con el II. Condiciones Endocrinas
tiempo. Las enfermedades ‘. .. .
o A médicas Nutricionales Nominal
cronicas casi siempre se R 11
preexistentes | Metabolica
presentan en  adultos
Mentales
mayores y a menudo se .
Nerviosas
controlan, pero no se
curan. Los tipos mas
comunes de enfermedades
crénicas son el cancer, la
cardiopatia, el accidente
cerebrovascular, la
diabetes y la artritis.
VARIABLE DEFINICION DEFINICION
DEPENDIENTES | CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES | ESCALA
Reacciones adversas
sistémicas y locales
1¢* dosis
Reacciones adversas | 29 dosis
sistémicas 3erdosis:
= Reacciones
alérgicas a
Sinopharm
Una reaccion adversa a un - Reacciones
medicamento (RAM) es alérgicas a Pfizer Nominal
toda aquella respuesta
nociva, no deseada y no - . d
intencionada que  se Asoc1qc1on e Ficbre
Reacciones produce tras la Refacglones Mareos
adversas administracion de un al'erglcas a Né gas
farmaco, a dosis utilizadas Sglopharm y V(’)lrlr?itos
habitualmente en la Pfizer .
especie humana para Astenia
. . . (Debilidad o | Nominal
prevenir, diagnosticar o fatiga)
tratar una enfermedad . . g
Reacciones adversas | Cefalea
locales. Shock
Inapetencia
Lugar de inoculacion.
1°™ dosis
2% dosis
3dosis:
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= Reacciones
adversas locales a
Sinopharm

= Reacciones
adversas locales a
Pfizer

= Asociacion  de
Reacciones
adversas locales a
Sinopharm y
Pfizer

Eritema
(Enrojecimiento)
Dolor

Edema
(hinchazon)
Prurito

Ninguno
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ANEXO N° 2 Matriz de consistencia

Autor (es): Bach. Evelin CHAGUA ESTEBAN - Bach. Lilia VARGAS ANTEZANA

Titulo: Reacciones adversas de las vacunas de Sinopharm y Pfizer en la poblacién vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021

FORMULACION DEL PROBLEMA OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS VARIABL DIMENSIONES INDICADORES METODOLOGIA
ES
(Existira diferencias de las reacciones adversas Determinar las diferencias de las reacciones adversas | Ho: Las | VI: Demograficos Edad Método: deductivo
entre las vacunas de Sinopharm y Pfizer en la entre las vacunas de Sinopharm y Pfizer en la | reacciones Sexo
poblacion vacunada contra el COVID 19 en poblacién vacunada contra el COVID 19 en | advertsas son Tipo de
Huancayo — 2021? Huancayo — 2021 iguales en las | Sociodemog | Condiciones médicas | Endocrinas investigacion:
PROBLEMAS ESPECIFICOS OBIETIVOS ESPECIFICOS ;Iac.unas raficas preexistentes Nutriciropales Cuantitativo
a: Las Metabolica

(Cudles son las reacciones adversas de las vacunas de | Determinar las reacciones adversas de las vacunas de | reacciones Mentales Nivel: Aplicativo
Sinopharm en la poblacion vacunada contra el COVID | Sinopharm en la poblacion vacunada contra el | advertsas son Nerviosas
19 en Huancayo —2021 en en primera, segunda dosis? | COVID 19 en Huancayo — 2021 en en primera, | diferentes en Diseno: Cuasi

segunda dosis. las vacunas VD: 1. Reacciones 1°* dosis experimental, de
(Cuales son las reacciones adversas de las vacunas de Reacciones | alérgicas a Sinopharm 2% dosis corte transversal
Pfizer en la poblacion vacunada contra el COVID 19 | Determinar las reacciones adversas de las vacunas de adversas 3*dosis:
en Huancayo — 2021 en en primera, segunda dosis? Pfizer en la poblacion vacunada contra el COVID 19 2. Reacciones alérgicas | Ficbre Poblacion:

en Huancayo — 2021 en en primera, segunda dosis. a Pfizer Mareos 1825 usuarios que
(Cuales son las reacciones adversas en la asociacion Nauseas concurren el Hospital
de las vacunas de Pfizer/ Sinopharm en la poblaciéon | Determinar las reacciones adversas en la asociacion 3. Asociacion de | Vomitos Regional ~ Docente
vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021 | de las vacunas de Pfizer/ Sinopharm en la poblacion Reacciones alérgicas a | Astenia (Debilidad o | Materno infantil “El
en en primera, segunda y tercera dosis? vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021 Sinopharm y Pfizer fatiga) Carmen” de

en en primera, segunda y tercera dosis. Cefalea Noviembre -
{, Cuales son los factores asociados a las reacciones Shock Diciembre 2021 y
adversas de las vacunas de Sinopharm y Pfizer en la | Determinar los factores asociados a las reacciones Inapetencia Enero 2022.
poblacién vacunada contra el COVID 19 en Huancayo | adversas de las vacunas de Sinopharm y Pfizer en la
—2021? poblacion vacunada contra el COVID 19 en Locales: lugar de | Eritema Muestra:

Huancayo —2021. inoculacién (Enrojecimiento) - 317 pobladores
(Cuales son las las reacciones adversas de las vacunas Dolor

de Sinopharm y Pfizer en la poblacion vacunada
contra el COVID 19 en Huancayo —2021 con el lugar
de inoculacion?

Determinar las reacciones adversas de las vacunas de
Sinopharm y Pfizer en la poblacion vacunada contra
el COVID 19 en Huancayo — 2021 con el lugar de
inoculacion.

Edema (hinchazén)
Prurito
Ninguno

- Técnica: Encuesta

-Instrumento:
Cuestionario
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ANEXO N° 03 CUESTIONARIO

UNIVERSIDAD PRIVADA DE HUANCAYO FRANKLIN ROOSELVT
CUESTIONARIO
“Titulo: Reacciones adversas de las vacunas de Sinopharm y Pfizer en la poblacién vacunada
contra el COVID 19 en Huancayo — 2021”.
PRESENTACION: El presente cuestionario, forma parte de un trabajo de investigacion se explora aspectos
relacionados a Titulo: Reacciones adversas de las vacunas de Sinopharm y Pfizer en la poblacion
vacunada contra el COVID 19 en Huancayo — 2021. La informacion recopilada es estrictamente con fines

académicos y es de caracter anénimo, desarrollado por tesistas de la UPH “Franklin Roosevelt” de la E.P de
CCFF Y BQ. Se requiere que usted responda con veracidad marcando con aspa segun se requiera.

DATOS GENERALES:
1. Sexo F() M()
2. Edad:
a) 12—-22afos. b)23—33 afios. c) 34-44 afios.  d) 45 — 55 afios. ¢e) +de 56
VARIABLE 1: FACTORES ASOCIADOS
DIMENSION I: CONDICIONES MEDICAS PREEXISTENTES
1. ;Ud. tiene alguna medicacion habitual por alguna enfermedad cronica?
a) Endocrinas b)Nutricionales c)Metabdlica d)Mentales e)Nerviosas f)Ninguna
2. (Ud. se ha vacunado?
SIC) NO ()
La respuesta es Si continua con la encuesta.

VARIABLE 2: REACCIONES ADVERSAS

DIMENSION II: Reacciones adversas locales y sistémicas.
1. ¢ Qué reacciones adversas tuvo después de la vacunacion a nivel sistémico?

Ndusea Astenia
VACUNAS N° Dosis | Fiebre | Mareo | Anorexia y (Debilidad | Cefaleas | Shock | Inapetencia | Ninguno
vomito o fatiga)

1ra dosis

Sinopharm 2da dosis

3ra dosis

1ra dosis

Pfizer 2da dosis

3ra dosis

1ra dosis

Sinopharm/Pfizer 2da dosis

3ra dosis

2. ;Qué reacciones adversas tuvo después de la vacunacion a nivel local?

VACUNAS N Dosis Erltgmg Dolor .Edemat Prurito | Ninguno
(Enrojecimiento) (hinchazén)
1" dosis
2% dosis
Sinopharm 3" dosis
. 1 dosis
Pfizer % dosis
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3" dosis

Sinopharm/Pfizer

1™ dosis

29 dosis

3" dosis

Gracias por su tiempo en esta investigacion, agradezco su colaboracion
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ANEXO N° 04 VALIDACION DE EXPERTOS

1) Muy deficiente

PROMEDIO DE VALORACION

OPINION DE APLICABILIDAD

2) Deficiente  3) Regular 4) Buena

5) Muy buena

Nombres y Apellidos MOMICA EVENCIA POMA VIVAS
DNI N° 28307350 Teléfono/Celular 978007080
Direccion domiciliaria  :  Av. Palian N° 601 Huancayo
Titulo Profesional Quimico Farmacéutica
Grado Académico Doctora
Mencién Educacion
|
Lugar y fecha: Huancayo, 03 marzo del 2022
PROMEDIO DE VALORACION
OPINION DE APLICABILIDAD
1) Muy deficiente 2) Deficiente  3) Regular 4) Buena 5)  Muy buena

Nombres y Apellidos

DNIN®

Direccién domiciliaria

Titulo Profesional
Grado Academico

Mencion

MONICA EVENCIA POMA VIVAS
28307350
Av. Palian N° 601 Huancayo

Teléfono/Celular

Quimico Farmacéutica
Doctora

Educacion

978007080

i —
ira Ménléa Poma Yivas

7 Dra.
(3 Quirmico F=
C.OFP,

Lugar y fecha: Huancayo, 03 marzo del 2022
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PROMEDIO DE VALORACION

OPINION DE APLICABILIDAD

1) Muy deficiente 2) Deficiente  3) Regular H)Buena

Nombres y Apellidos . Lizzy Jeanette Mendoza Gutierrez
DNIN® T 42226809 Teléfono/Celular : 953600898
Direccion domiciliaria  :  Av. Huancayo 236 Jauja
Titulo Profesional : Quimico Farmacéutico
Grado Acadénuco : Magister
Mencién - Gestién De Los Servicios De La Sahud
R
000
Firma
Lugar y fecha: Huancayo 04 de Marzo del 2022

PROMEDIO DE VALORACION

OPINION DE APLICABILIDAD

1) Muy deficiente 2} Deficiente 3} Regular 4) Buena 5)  Muy buena
Nombres y Apellidos . Lizzy Jeanette Mendoza Gutierrez
DNIN® o 42226809 Teléfono/Celular  : 953600898
Direccién domiciliaria :  Av. Huancayo 236 Jauja
Titulo Profesional : Quimico Farmacéutico
Grade Académico : Magister
Mencién : Gestién de los Servicios de la Salud

Firma

Lugar y fecha: Huancayo 04 de Marzo del 2022




FROMEDIO DE VALORACION

OFPINION DE APLICABILIDAD

1} Muy deficiente 2) Deficiente 3} Regular 41Buena /8? Muy buena
Nombres y Apellidos : Roeio Jerdnmna Lipez Culderdn
DNIN® 1 20075533 Teléfono/Celular 1954931834
Direccion domiciliaria  : Jr. Rosemberg N® 317
Titulo Profesional : Quimico Fammaccutico
Grado Académico 1 Magister
Mensan . Problanes de Aprendizaje

Lugar y fecha: 04 de marzo 2022

1) Muy deficiente

Nombres v
Apellidos
DNIN®

Direccién
domucihana
Titulo
Profesional
Grado
Académico

Mencién

FROMEDIO DE VALORACION

OPINION DE APLICABILIDAD

2) Deficiente  3) Regular 4) Buena /\f 7 s
- Rocio Jeronima Lopez Calderon
- 20075533 Teléfono/Celular - 954031834

- Jr. Rosemberg N° 327 — El tambo

Quimico Farmacéutico

- Magister

Problemas de Aprendizaje

Lugar y focha: 04 da marzo 2022
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ANEXO N° 05 EVIDENCIAS FOTOGRAFICAS
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