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RESUMEN

En el presente trabajo titulado “CONCEPCION DE LA VACUNA PARA LA COVID-19 EN
LOS USUARIOS QUE ASISTEN A UNA DE LAS BOTICAS DE INKAFARMA DE
PROVINCIA DE BARRANCA -LIMA” se tuvo como Objetivo: determinar si aceptan, o no,
la vacuna para la COVID-19, determinar el conocimiento que tienen de la vacuna para la
COVID-19, determinar la concepcion sobre los efectos adversos de la vacuna para la COVID-
19, determinar la motivacion para recibir la vacuna para la COVID-19 en los usuarios de una de
una de las boticas de Inkafarma de la provincia de Barranca -Lima. Método: estudio
observacional, prospectivo, transversal, cuantitativo donde se utilizé el método de la entrevista.
Resultados: 56% de los encuestados son de género masculino y 44% de género femenino. se
identifico la prevalencia del rango de edades que participaron en la encuesta siendo: 45% de 25
a 34 afos y 37% de 35 a 44 afios. Respecto al estado civil se determin6 que 58% son soltero(a)
y 38% casados o convivientes. El nivel de instruccion de los encuestados fue: 45% superior
universitario y 32% superior técnico. Se utilizo 4 preguntas en el cuestionario para identificar
la concepcion que tienen los usuarios que asisten a la botica mencionada sobre la vacuna del
COVID 19, a lo que el 97% afirmo que, acepto o aceptaria la vacuna contra el COVID 19, 89%
afirmo que las vacunas son medios efectivos para reducir los riesgos relacionados al COVID
19. El 53% opino que la vacuna ocasiona molestias leves, el 18% fiebre. La mayoria de los
encuestados demostraron una acertada concepcion sobre la vacuna contra el COVID 19 y la
motivacion que los llevo a vacunarse o levaria a vacunarse fue: 78% porque la vacuna nos
protege contra los sintomas del COVID-19. Conclusiones: existe 97% de aceptacion de la
vacuna contra el COVID 19 por usuarios de la botica de INKAFARMA en Barranca-Lima,
factor que influye en esta aceptacion es el nivel de educacidn superior que tienen (45% superior

universitario y 33% superior técnico).

Palabras Claves: vacuna, concepcion y usuarios.



ABSTRACT

In the present work entitled "CONCEPTION OF THE VACCINE FOR COVID-19 IN USERS
ATTENDING ONE OF THE APOTHECARIES OF INKAFARMA IN THE PROVINCE OF
BARRANCA -LIMA" the objective was to: determine whether or not they accept the vaccine
for COVID-19, determine the knowledge they have of the vaccine for COVID-19, determine
the conception on the adverse effects of the vaccine for COVID-19, determine the motivation
to receive the COVID-19 vaccine in users of one of Inkafarma's apothecaries in the province of
Barranca-Lima. Method: studied observational, prospective, cross-sectional, quantitative
where the interview method was used. Results: 56% of respondents are male and 44% female.
the prevalence of the age range that participated in the survey was identified, being: 45% from
25 to 34 years and 37% from 35 to 44 years. Regarding marital status, it was determined that
58% are single and 38% are married or cohabiting. The level of education of the respondents
was: 45% higher university and 32% higher technical. 4 questions were used in the questionnaire
to identify the conception that users who attend the aforementioned pharmacy have about the
COVID 19 vaccine, to which 97% affirmed that if | accept or would accept the vaccine against
COVID 19, 89% affirmed that vaccines are effective means to reduce the risks related to COVID
19. 53% think that the vaccine causes mild discomfort, 18% fever. The majority of respondents
demonstrated an accurate conception of the COVID 19 vaccine and the motivation that led them
to get vaccinated or would get vaccinated was: 78% because the vaccine protects us against the
symptoms of COVID-19. Conclusions: there is 97% acceptance of the COVID 19 vaccine by
users of the INKAFARMA pharmacy in Barranca-Lima, a factor that influences this acceptance
is the level of higher education they have (45% higher university and 33% higher technical).
Keywords: vaccine, conception and users.
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I. INTRODUCCION

La COVID-19 es una enfermedad que ha causado muchos problemas alrededor del mundo,
nunca antes se habia visto tales efectos; causados, principalmente, por lo globalizado de las
relaciones internacionales, por lo interrelacionados que estan todos los paises en la actualidad;

una realidad donde las personas circulan entre paises con una gran facilidad.

Estos dos ultimos afios han sido dramaticos para toda la humanidad; desde paises de escasos
recursos hasta las potencias industriales se han visto afectados por esta pandemia que ha traido
tristeza y desolacion en muchos hogares alrededor de la tierra; sin embargo, todo problema, no
solo representa un punto de infelicidad, sino que también representa una oportunidad de cambio,
un momento para girar la rueda del destino llevandolo hacia donde nos ofrezca un nuevo o,

incluso, mejor estado de existencia.

Han sido meses en los que la humanidad se sumergid en la oscuridad del desconocimiento,
vulnerables ante una enfermedad nueva y peligrosa, pero, luego de mas de un afio, se consiguio
descubrir, en varios lugares, y casi al mismo tiempo, vacunas capaces de disminuir el riesgo
producido por la COVID-19. Sin duda, las vacunas han sido grandes aliadas de la humanidad
en la lucha contra enfermedades viricas, como es el caso de este mal que tanto ha afectado

nuestro mundo.

Las vacunas contra la COVID-19 estan aplicandose en todos los paises del mundo, sin embargo,
la resistencia hacia su aplicacion también ha sido notoria; habiendo voces que la rechazan por
considerarla indtil, otras que la consideran parte de un plan mundial para conseguir algin oscuro
objetivo, otras que la consideran peligrosa por ser todo este tema algo nuevo, pues en caso de lo
nuevo no se tiene una verdad fiable hasta que no pasen afios y se evallen los efectos luego de

este tiempo.

Naturalmente, no podemos negar que existen intereses economicos, politicos, religiosos, etc.
Manifestandose en medio de toda esta salvaje actualidad; pero, también es cierto que, es muy
probable que los mayores miedos de aquellos que no quieren vacunarse estén sustentados mas

en fantasias que en algo real. Sea de cualquier modo, e incluso, en el caso de que sean ciertos
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aquellos miedos de los que se resisten a la vacuna, pues en la ciencia no hay nada seguro; de
todas maneras es una buena idea determinar cuéales son esos miedos, es importante averiguar la
concepcidn que tiene la gente de la vacuna contra la covid-19, asi se pueden guiar estudios para
demostrar que esos miedos son falsos, o tomar medidas para convencer a las personas que
vacunarse es lo correcto, para tomar las medidas convenientes es necesario primero hacer una

medicién de la concepcion que ocultan las personas en lo més profundo de su ser.

De acuerdo a lo mencionado anteriormente, la presente investigacion plantea el siguiente

problema:

- ¢Cual es la concepcion de la vacuna para la COVID-19 de los usuarios de una de las boticas
de Inkafarma de la provincia de Barranca -Lima? Asimismo, se generan las siguientes preguntas

especificas:

- ¢Aceptan la vacuna para la COVID-19 los usuarios de una de las boticas de Inkafarma de la

provincia de Barranca -Lima?

- ¢ Cudl es el conocimiento que tienen de la vacuna para la COVID-19 de los usuarios de una de

las boticas de Inkafarma de la provincia de Barranca -Lima?

- ¢Cual es la concepcion sobre los efectos adversos de la vacuna para la COVID-19 que tienen

los usuarios de una de las boticas de Inkafarma de la provincia de Barranca -Lima?

- ¢ Cuél es la motivacion para recibir la vacuna para la COVID-19 de los usuarios de una de las

boticas de Inkafarma de la provincia de Barranca -Lima?

La COVID-19 ha traido muchos problemas a la humanidad, ahora se cuentan con vacunas para
enfrentarla, pero adn existe un halo de misterio sobre ellas. El presente trabajo esta justificado
teoricamente por la investigacion bibliografica que se hizo. También cuenta con una
justificacién metodoldgica pues el cuestionario ha sido adaptado y mejorado. Finalmente se
cuenta con una justificacion practica indirecta, pues los resultados de la presente investigacion
podran ser usados en futuros trabajos para proponer soluciones préacticas en todo este tema de

las vacunas contra la COVID-19. Entendiendo este contexto, nos proponemos el siguiente
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objetivo general: Determinar la concepcion de la vacuna para la COVID-19 de los usuarios de
una de las boticas de Inkafarma de la provincia de Barranca -Lima

Los objetivos especificos son:

- Determinar si aceptan, o no, la vacuna para la COVID-19 los usuarios de una de las boticas de

Inkafarma de la provincia de Barranca -Lima

- Determinar el conocimiento que tienen de la vacuna para la COVID-19 los usuarios de una de

las boticas de Inkafarma de la provincia de Barranca -Lima

- Determinar la concepcion sobre los efectos adversos de la vacuna para la COVID-19 que tienen

los usuarios de una de las boticas de Inkafarma de la provincia de Barranca -Lima.

- Determinar la motivacion para recibir la vacuna para la COVID-19 en los usuarios de una de

una de las boticas de Inkafarma de la provincia de Barranca -Lima.
A continuacion, presentamos los antecedentes:

El-Elimat T., et al (2021)*. Realizaron un articulo de investigacion titulado: Acceptance and
attitudes toward COVID-19 vaccines: A cross-sectional study from Jordan Este estudio tenia
como objetivo investigar la aceptabilidad de las vacunas COVID-19 y sus predictores, ademas
de las actitudes hacia estas vacunas entre el publico en Jordania. Se instrumento un cuestionario
en linea, para encuestar a los participantes adultos de Jordania sobre la aceptabilidad de las
vacunas COVID-19. Un total de 3.100 participantes completaron la encuesta. La aceptabilidad
publica de las vacunas COVID-19 fue bastante baja (37,4%) en Jordania. Los investigadores
concluyeron que las fuentes de informacién mas fiables sobre las vacunas COVID-19 fueron
los proveedores de atencion sanitaria. Por eso estimaron que es necesario que las autoridades de
salud publica realicen intervenciones sistematicas para reducir los niveles de indecision de las
vacunas y mejorar su aceptacion. Estas intervenciones deberian adoptar la forma de una
recuperacion de la confianza en las autoridades sanitarias nacionales y de campafas de
concienciacion estructuradas que ofrezcan informacion transparente sobre la seguridad y la

eficacia de las vacunas y la tecnologia utilizada en su produccion.
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Warner J. (2021)? Llevé a cabo una tesis titulada: College Students’ Perceptions of the
COVID-19 Pandemic and Vaccinations. En esta investigacion la tesista tuvo como finalidad
comprender mejor estas percepciones de la pandemia de COVID-19 y las vacunas entre los
estudiantes universitarios. Los participantes en este estudio tenian al menos 18 afios de edad y
estan actualmente matriculados en la Universidad Estatal de Oregon. Los datos se obtuvieron a
través de 3 grupos de discusion virtuales realizados a través de Zoom con un total de 13
participantes. De estos grupos de discusion Warner saco seis conclusiones significativas: aunque
en gran medida los estudiantes universitarios planean vacunarse; hay desafios Gnicos para ser
un estudiante universitario durante la pandemia; los estudiantes universitarios desconfian de los
grandes medios de comunicacion y de las redes sociales y utilizan su educacion para filtrar la
informacion; los estudiantes universitarios estan frustrados con las instituciones
gubernamentales y lo que los estudiantes ven como la respuesta politizada del gobierno a la
pandemia; la mayoria de los estudiantes universitarios han visto su salud mental afectada
negativamente por la pandemia de alguna manera; y los estudiantes universitarios discuten en
gran medida sus valores en la pandemia se centran en el bien mayor”, la seguridad de la

comunidad y la familia.

Witte T. (2020)3 Cristalizé una tesis cuyo titulo fue: Preparing for a COVID-19 vaccine Con el
objetivo de ofrecer informacidn sobre la poblacion que duda o se resiste a vacunarse contra
COVID-19, ademas de, determinar cuan preparada esta la poblacion para aceptar una vacuna
gue acabe con la pandemia de COVID-19 y los proteja Mediante una encuesta en linea el tesista
recopil6 informacion de individuos representativos a nivel nacional en cuanto a la edad y la
distribucion geografica. Encontr6 que el 58% de la poblacion total acepta, el 28,5% duda vy el
13,5% se resiste a la vacunacion. Ademas, el nivel de aceptacidn es aln mas bajo en el caso de
los nifios y los primeros en la cola de la vacuna. El tesista concluy6 que, es mas probable ser
resistente a la vacuna que aceptarla si se goza de una buena condicion de salud o si se trabaja en

el sector sanitario o social.

Barajas — Nava L. (2021)* Realiz6 un articulo de revision titulado: Desarrollo de vacunas
contra el SARS-CoV-2 EIl objetivo de esta revision fue detectar y determinar las posibles

vacunas para la prevencién de la COVID-19. Por ese motivo el investigador hizo una revision
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sistematica de la literatura cientifica por medio de busquedas en las principales bases de datos
electronicas, identificando informes o estudios publicados sobre las vacunas en proceso de
desarrollo contra el SARS-CoV-2. Del mismo modo se hallaron paginas web de organismos
internacionales, institutos de salud e investigacion. Barajas no tomé en cuenta a los estudios que
examinaron los mecanismos de infeccion, inmunopatol6gicos y de genomica. ldentifico 141
vacunas en desarrollo contra el SARS-CoV-2. Sin embargo, solo 13 vacunas (9.2%) se
encuentran en proceso de evaluacion clinica y solo una vacuna se encuentra en fase Il-111. A
pesar del tiempo invertido y los esfuerzos invertidos para el desarrollo de vacunas contra el
SARS-CoV-2, aun se requiere mas investigacion. Barajas concluyd que es vital que los que
desarrollan vacunas, los organismos competentes de salud, los encargados de las politicas
publicas cooperen para enfrentar estos desafios y garantizar el desarrollo completo de las

vacunas.

Corrales J. (2021)° Llev6 a cabo una tesis titulada: Determinar las percepciones de la
aceptacion de la Vacuna contra la COVID-19 en Arequipa 2021, con la finalidad de poder
conocer las percepciones y su aceptacion de las vacunas COVID-19 por los habitantes de
Arequipa. En esta investigacion se hizo uso del método de la entrevista semiestructurada sobre
aquella persona que Vvisitd y/o se encuentre transitando en los alrededores del Mercado San
Camilo en el periodo mes de mayo del 2021. Los resultados mostraron lo siguiente: EI 61,40%
de los jovenes entre los 18 y 25 afios no aceptan vacuna contra el Covid-19, el 65,60% de los
adultos si estan de acuerdo. El 64,80% de mujeres decidieron no vacunarse. La tesista concluy6
que, al existir tantos miedos infundados respecto a la vacunay a la falta de informacion real, las

encuestan reflejan que la mayoria de pobladores evitara vacunarse.

Ventosilla R. (2021)® Realizé una tesis titulada: Desarrollo actual y tipos de las vacunas contra
el virus SARS-CoV-2 El objetivo principal del tesista fue conocer los distintos tipos de vacunas
y su desarrollo actual con el virus SARS-CoV-2 , tales como: vacunas vectoriales de virus,
vacunas de subunidades proteinicas, vacunas genéticas y anticuerpos monoclonales para la
inmunizacion pasiva, que fueron evaluadas para el SARS-CoV-2, encontrandose que cada una
de ellas tiene ventajas y desventajas. El tesista concluy6 que cuantas mas vacunas haya, se

garantiza una mejor rapidez en la inmunizacion.
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Respecto a teorias y enfoques conceptuales que circunscribe al estudio, a continuacion, se

describiran:

Virus del SARS-CoV-2: Es un virus ARN lineal, de una sola cadena y sentido positivo, su
longitud aproximada es de 29,9 kb, posee una envoltura de bicapa lipidica y que contienen ARN
monocatenario (sSRNA) de polaridad positiva. El genoma de este virus codifica cuatro proteinas
estructurales: la proteina S (proteina spike), la proteina E (envoltura), la proteina M (membrana)
y la proteina N (nucleocapside). Entre las proteinas S de la envoltura viral se encuentran La
proteina de membrana (M) y la proteina de la envoltura (E). La proteina N esta en el interior del
virus asociada al RNA viral. La proteina S forma estructuras que sobresalen de la envoltura del

virus y contiene el dominio de unién al receptor de las células que infecta.

Vacunas contra el SARS-CoV-2: La COVID-19 es la primera pandemia causada por un
coronavirus, que se ha propagado a 188 paises y 25 territorios de todo el mundo, a pesar de los
esfuerzos de la OMS vy los gobiernos por contener la infeccion, debido principalmente a la
naturaleza altamente infecciosa de este virus (15). La vacuna contra la COVID-19, considerada

como una estrategia para enfrentar esta enfermedad, se vera algunas de ellas. ’

Pfizer-Biontech: La vacuna COVID-19 de Pfizer-BioNTech (INN: tozinameran), esta basada
como ARNm y comercializada como Comirnaty. La secuencia de ARNm de la vacuna tiene una
longitud de 4.284 nucleétidos. Esta aprobado su uso en personas a partir de los 12 afios para
proteger contra la infeccion por el virus SARS-CoV-2, causante de la COVID-19. La vacuna
fue creada por BioNTech, una organizacion alemana, con la ayuda de Pfizer, una empresa
estadounidense, para las pruebas clinicas, la logistica y la produccién. La vacuna se administra
mediante inyeccion intramuscular en forma de suspension congelada. Antes de su
administracion, debe congelarse a temperatura ambiente y diluirse en solucion salina normal.
Los estudios clinicos se iniciaron en abril de 2020 y, en noviembre de ese mismo afio, la vacuna
habia entrado en la fase I11 de los ensayos, con la participacion de mas de 40.000 personas. Los
efectos secundarios mas tipicos son molestias de leves a graves en el lugar de la inyeccion,
cansancio, dolor muscular y articular, fiebre y dolores de cabeza. Los efectos secundarios
graves, como las respuestas alérgicas, se han registrado con poca frecuencia y no se han

registrado consecuencias a largo plazo. Los resultados secundarios se supervisaran hasta enero
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de 2023. La vacuna fue la primera vacuna COVID-19 en ser aprobada para uso de emergencia
por una autoridad reguladora estricta y la primera en ser autorizada para uso rutinario. EI Reino

Unido fue el primer pais en aprobar su uso en caso de emergencia en diciembre de 2020.

Su uso es legal en 84 paises, incluidos Estados Unidos, la Union Europea, el Reino Unido,
Ucrania, Israel, Brasil, México, Japon y Singapur. Dado que la vacuna debe mantenerse a
temperaturas extremadamente bajas, la distribucion y el almacenamiento son desafios logisticos.
BioNTech y Pfizer estdn experimentando con una version liofilizada que no requiere un

almacenamiento en frio extremo. 81014

Moderna: La serie de vacunacion de la Vacuna Moderna COVID-19 consta de 2 dosis
administradas con un mes de diferencia. Si recibe una dosis de la Vacuna Moderna COVID-19,
deberd recibir una segunda dosis de la misma vacuna 1 mes después para completar la serie de
vacunacion. Este es una vial multidosis que contiene 10 dosis de 0,5mL. Una dosis (0,5mL)
contiene 100 microgramos de ARN mensajero (ARNm) (embebido en nanoparticulas lipidicas
SM-102). Vacuna Moderna se administra en un ciclo de 2 dosis (0,5mL cada una).

En un ensayo clinico, la Vacuna Moderna COVID-19 ha demostrado que previene la COVID-
19 despueés de 2 dosis administradas con un mes de diferencia. La duracion de la proteccion
contra la COVID-19 es actualmente desconocida. Existe una remota posibilidad de que la
Vacuna Moderna COVID-19 pueda causar una reaccion alérgica grave. Una reaccion alérgica
grave suele producirse entre unos minutos y una hora después de recibir una dosis de la Vacuna
Moderna COVID-19. Por esta razén, su proveedor de vacunas pide que permanezca en el lugar

donde recibid la vacuna para controlarla después de la vacunacion.®1112

Janssen de Johnson y Johnson: La Vacuna Janssen COVID-19 se administra en una sola dosis,
La Vacuna Janssen COVID-19 incluye los siguientes ingredientes: adenovirus recombinante e
incompetente para la replicacién de tipo 26 que expresa la proteina de pico del SARS-CoV-2,
acido citrico monohidratado, citrato trisédico dihidratado, polisorbato-80, cloruro de sodio,
etanol, 2-hidroxipropil-B-ciclodextrina (HBCD). No se debe recibir la Vacuna Janssen COVID-

19 si ha tenido una reaccion alérgica grave a cualquier ingrediente de esta vacuna.’
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Efectos adversos de las vacunas: Las diferentes vacunas tienen diferentes efectos secundarios.
Como varian segun su tipo. Uno de los efectos secundarios mas comunes es el dolor en la piel
donde se ha inyectado la vacuna. Otros efectos secundarios comunes son la fatiga, el dolor de

cabeza y el dolor en las articulaciones, la fiebre, los escalofrios y el dolor muscular.*3

Todos estos efectos secundarios se deben a que el sistema inmunitario esta dando instrucciones
al cuerpo para que reaccione de determinadas maneras: puede aumentar el flujo sanguineo para
que puedan circular méas células inmunitarias, y también puede aumentar la temperatura del
cuerpo para eliminar el virus. Estos efectos secundarios son los signos de que el sistema
inmunitario del cuerpo esta respondiendo a la vacuna. Los efectos secundarios mas frecuentes
son el dolor en el lugar de la inyeccion, el dolor de cabeza, la fatiga, las nduseas, etc. La mayoria
de los efectos secundarios se produjeron en los 1-2 dias siguientes a la vacunacién y fueron de
leves a moderados y duraron 1-2 dias. Reacciones en el lugar de la inyeccion: dolor,
enrojecimiento de la piel e hinchazon. Efectos secundarios generales: dolor de cabeza, sensacion
de mucho cansancio, dolores musculares, nauseas y fiebre. Hay dos dosis principales de la

vacuna covid-19.1516

Después de la segunda dosis, los efectos secundarios son mas frecuentes. Estos efectos
secundarios pueden durar de 24 a 48 horas o pueden durar mas de unos dias. La experiencia con
el uso de la vacuna COVID-19 Moderna en mujeres embarazadas es limitada: Los estudios en
animales no indican efectos perjudiciales directos o indirectos con respecto al embarazo, el
desarrollo del embridn/feto, el parto o el desarrollo postnatal. La vacuna Moderna en el
embarazo sélo debe considerarse cuando los beneficios potenciales superen cualquier riesgo

potencial para la madre y el feto.!’

Los efectos secundarios de la vacuna no son frecuentes en personas jovenes. Las personas
mayores de 55 afios pueden sufrir los efectos secundarios mas fuertes mencionados
anteriormente. Los nifios menores de 12 afios aun no han recibido las vacunas en los ensayos
clinicos, por lo que no hay pruebas de efectos secundarios en los nifios. Hay algunos efectos
secundarios menos frecuentes notificados para la covid-19, incluyendo reacciones alérgicas

graves como la anafilaxia y como efectos secundarios que duran mas de tres dias.'®
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En el estado de Israel la aparicion de la variante B.1.617.2 (delta) del sindrome respiratorio
agudo grave coronavirus 2 y la reduccion de la eficacia en el tiempo de la vacuna BNT162b2
(Pfizer-BioNTech) provocaron un resurgimiento de los casos de la enfermedad por coronavirus
2019 (Covid-19) en las poblaciones que se habian vacunado antes. EI 30 de julio de 2021, el
Ministerio de Sanidad aprobé el uso de una tercera dosis de BNT162b2 (refuerzo) para hacer

frente para hacer frente a este resurgimiento. *°

Aceptacion de las vacunas para la COVID-19: Las vacunas representan la mayor proteccion
en el contexto de la salud publica, pero para que tengan éxito, el nivel, debe ser alto.
Especialmente relevante en el contexto de la actual COVID-19, es necesario que las tasas de
cobertura de vacunacidn sean elevadas para permitir la proteccién indirecta de la comunidad en
general, devolver a la sociedad al patron de vida normal, y reabrir la economia global. Las altas
tasas de vacunacion también son cruciales para lograr la inmunidad de rebafio para reducir la
transmision de COVID-19 y crear un menor riesgo de riesgo de infeccion entre la poblacion
general y los més vulnerables a la transmision. La indecision ante las vacunas no se considera
un obstaculo nuevo cuando se habla de la prevencion de la enfermedad, ya que fue un problema
importante para la gripe estacional y la pandemia de HIN1 de 2009. En la Gltima década, las
investigaciones han sugerido que la indecision en la vacunacion ha aumentado en los ultimos
afios en muchas poblaciones, incluso entre los trabajadores sanitarios. Las dudas sobre la
vacunacion contribuyen a disminuir significativamente las tasas de vacunacion entre las
poblaciones y se asemeja a un gran reto para los expertos en expertos en salud publica en lo que

respecta a la lucha contra las enfermedades infecciosas.?

Asia: En total, se realizaron 78 estudios en Asia. En la China continental, Shanghai y Shenzhen
la gente expresd una alta intencién de vacunarse (con tasas de aceptacion superior al 80%),
mientras que la proporcion de poblacion afirmativa fue considerablemente menor en Hong
Kong, Wuxi y la provincia de Jiangsu (34,8%, 51,2% y 36,4%, respectivamente). En Japon
muestran una tendencia a la aceptacion de la vacuna. Los paises de Oriente Medio presentan en
su mayoria tasas de indecision mas elevadas en comparacion con otras partes de Asia. La tasa
de aceptacion mas baja de poblacion general se registrd en el Libano (21,4%), mientras que la

mas alta se registro Irak (61,7%). En Arabia Saudi se evalud las preferencias de los trabajadores
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sanitarios en cuanto al tipo de vacuna, y descubri6 que s6lo el 20% o el 24% preferia recibir la
vacuna de AstraZeneca o la de Pfizer, respectivamente, mientras que un nimero mucho mayor

se declararon "tal vez" dispuestos a recibirlas. 2

Las Américas: Un total de 48 estudios recogen los resultados de las encuestas realizadas en el
continente americano. Los datos longitudinales de EE.UU. informan principalmente de una
tendencia a la baja en la disposicion a vacunarse a lo largo del tiempo. Poblaciones especificas,
como los estudiantes universitarios, informaron de una elevada indecisién, mientras que otra
encuesta realizada en personas de 14 a 24 afios reveld que hasta el 75% de los participantes
aceptarian la futura vacuna. Adultos representantes de la poblacion de usuarios de medios
sociales mostraron una intencion sorprendentemente alta de recibir la vacuna con un 81%,
mientras que los adultos estadounidenses de edad avanzada (de 65 afios 0 mas) mostré muy

pocas dudas respecto a la vacuna (tasa de aceptacion del 91%).2

Los datos de estudios realizados en Canada sefialan la diferencia en las intenciones de
vacunacion entre los grupos de edad, donde participantes de edad avanzada mostraron ser mas
propensos a aceptar la vacuna. Los participantes mas jovenes expresaron una menor disposicion
(tasa de aceptacion del 65%), mientras que la mayoria de los trabajadores sanitarios
respondieron afirmativamente a la vacunacion (alrededor del 80%). Las tasas de aceptacién
entre los trabajadores sanitarios de paises sudamericanos fueron bastante elevadas (desde el 77%
y mas en Colombia y del 80,7% en Brasil [89]). Por Gltimo, los estudios que evaluaron la
disposicion a pagar por la vacuna que se realizaron en Chile, y las tasas de aceptacion fueron
del 83% y el 90%. Por otro lado, se estimd que el importe de la disposicion a pagar de los
consumidores brasilefios por una vacuna hipotética contra el CoV-2 del SRAS era de 22,18

dolares.z

Australia — Africa: Cinco estudios se realizaron en Australia, donde las tasas de aceptacion
variaron entre el 60% y el 85%. Un estudio midi6 la actitud de los participantes hacia una futura
vacuna contra el COVID-19, y el 80% de ellos expresd una actitud positiva. Este estudio
concluyd que las mujeres de 70 afios 0 mas, las que padecian una enfermedad cronica y las que
tenian un seguro médico privado de salud privada eran mas propensas a expresar una actitud

positiva.z

21



Se realizaron 17 estudios en Africa. La tasa de aceptacion de la vacuna mas baja se observo en
el Congo (27,7%), mientras que la mas se registrd en un estudio realizado en Sudafrica (el 91%
de los de los trabajadores sanitarios aceptarian la vacunacion). Los datos de Nigeria de marzo a
septiembre de 2020 muestran una tendencia positiva y creciente en la aceptacion de la vacuna
entre esta poblacion. Los estudios realizados en Uganda muestran que la disposicion a participar
en los ensayos de la vacuna COVID-19 es considerablemente menor entre la poblacion general
en comparacion con los profesionales sanitarios (44,6% frente al 70,2%, respectivamente).
Curiosamente, dos estudios realizados durante el mismo periodo de tiempo (durante el inicio
del proceso de inmunizacion en Uganda) mostraron tasas muy diferentes de intencion de recibir
la vacuna, observandose tasas suficientemente méas bajas en la poblacién de estudiantes de
medicina 37,3%, frente al 70,1% observado entre la poblacion general. Por ultimo, un estudio
diverso realizado entre personas de 42 paises de Africa y Oriente Medio descubri6 que hasta un

tercio de los participantes no tenia intencién de recibir la vacuna.?*

Europa: Un total de 53 estudios evaluaron las tasas de aceptacion o rechazo de las vacunas
entre los paises europeos, a saber: Italia, Polonia, Francia, Alemania, Reino Unido, Grecia,
Inglaterra, Dinamarca, Bélgica, Portugal, Irlanda y Reino Unido, Lituania, Austria, Suiza,
Espafia. Los estudios de Portugal informan sobre dudas sobre la vacuna entre los pacientes con
esclerosis multiple, mientras que la poblacion en general mostré una considerable disposicion a
recibir la vacuna, aunque mas de la mitad de los participantes (55%) se mostraron reticentes a
recibirla. Dos encuestas realizadas a trabajadores sanitarios franceses indicaron que la
disposicion a vacunarse ha disminuido con el tiempo del 77% en marzo/julio de 2020, al 53%
en diciembre de 2020/marzo de 2021. Las tasas de aceptacion de la poblacion general son
alrededor del 77%, mientras que un estudio, que incluia una pequefia muestra de pacientes con
enfermedad inflamatoria del intestino, informé de wuna intencion de vacunarse
considerablemente menor (alrededor del 55%). Una encuesta realizada en mujeres embarazadas
y lactantes de Suiza informa de una intencidbn muy baja de vacunarse, con tasas mas altas
observadas entre la poblacién lactante (29,7% frente a 38,6%). Los datos obtenidos de los
trabajadores sanitarios alemanes indican una tasa de aceptacion bastante en mayo/agosto de
2020 en comparacion con los datos obtenidos durante el inicio de la vacunacién (diciembre de
2020/enero de 2021.%
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Los datos longitudinales de Dinamarca revelan una valiosa informacion sobre los episodios
tromboembdlicos relacionados con la vacuna de Oxford-AstraZeneca COVID-19, que informan
de una disposicién sostenida de la poblacion en general a vacunarse, aunque se percibe una

menor seguridad de esta vacuna en comparacion con la candidata de Pfizer-BioNTech.?

Los datos obtenidos de la poblacion general polaca apuntan a una baja intencion de recibir la
vacuna en junio de 2020 (el 37% respondio afirmativamente), mientras que en marzo de 2021
la tasa de personas ya vacunadas era del 27% y el 52% tenia previsto vacunarse también. Otros
datos de encuestas polacas implican que la intencién de los trabajadores sanitarios de vacunarse
es considerable (alrededor del 80%), los residentes de oftalmologia informaron de una intencién
algo menor (en torno al 70%), mientras que mas del 90% de los estudiantes de medicina
expresaron su intencion de recibir la vacuna una vez que esté disponible. Las encuestas
realizadas en el Reino Unido muestran que la poblacién general dispuesto a vacunarse entre
julio y septiembre/ octubre de 2020. Los datos de un estudio longitudinal de Italia observaron
que la disposicion de los adultos a vacunarse tendia a aumentar durante la fase de cierre, y la
indecision aumento después de la reapertura y, de hecho, los datos obtenidos de estudios en
diferentes momentos confirmaron una tendencia a la baja de aceptacién de la vacuna entre esta
poblacion. Las encuestas realizadas en regiones italianas concretas arrojan resultados
contradictorios, desde una indecisién muy elevada observada en Népoles (76%), hasta una baja
en el sur de Italia (84.1%). Algunas poblaciones especificas que también se incluyeron en las
encuestas fueron las personas que se encuentran en situacion de sin hogar, de las cuales dos
tercios expresaron su disposicion a vacunarse, mientras que también se observé una alta tasa

(74%) entre los pacientes con enfermedad celiaca.?®

Por ultimo, los estudios que evaluaron la disposicidn de los padres/cuidadores informan que los
participantes ingleses estaban menos dispuestos a vacunar a sus hijos (48,2%) en comparacion
con los participantes italianos, donde mas del 90% estaba dispuesto a que sus hijos recibieran la

vacuna recomendada.?®

Hipotesis: No corresponde por ser una investigacion descriptiva univariable.
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Il. METODO
2.1 Enfoque y disefio de investigacion
2.1.1 Enfoque de investigacion

En el presente trabajo se uso el enfoque cuantitativo, el cual se basa en presentar los resultados

en forma numérica.
2.1.2 Disefio de investigacion
Para el presente trabajo se uso el disefio no experimental, transversal y descriptivo.

El disefio fue no experimental porque no manipularemos las variables de estudio. Fue
transversal porque hicimos la medicion en el mismo instante, sin hacer seguimiento a los sujetos

estudiados. Fue descriptivo porque la variable estudiada fue descrita en sus dimensiones.

2.2 Operacionalizacion de variables (VER ANEXO N° 03)

2.3 Poblacién, muestra y muestreo
2.3.1 Poblacion

En el presente trabajo se tuvo la poblacion compuesta por los usuarios de una de las boticas de

Inkafarma ubicada en Jiron Galvez No 400 de la provincia de Barranca -Lima.
2.3.2 Muestra

Para determinar el tamafio de la muestra se utilizé la formula de poblaciones finitas con un nivel

de confiabilidad del 95%, con un margen de error del 5%. Que es el siguiente:

N.Z2.P.Q
n= >
e2(N-1)+Z2.P.Q
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Donde:

n = Tamafo de la muestra para poblaciones finitas.
N = Total de la poblacion.

Z,= 1,96 (con 95% de confiabilidad)

p = proporcion esperada de 0,5

g=1-p (eneste caso 1-05=0,5)

e = precision (5%).

Como la farmacia mencionada tienen gran afluencia de clientes, se usara una muestra de n=385
que asegura gran precision y exactitud en las mediciones pues es un nimero adecuado para

poblaciones grandes.

2.3.3 Muestreo

Para el presente trabajo se usé un muestreo por conveniencia, escogeremos una fecha
determinada y se encuestara a los que, en el momento de aplicacion de la encuesta, hayan

realizado su compra en la farmacia mencionada.

a) Criterios de inclusion
Fueron incluidas las personas que realizaron su compra en la farmacia estudiada.
Se incluyé a los que aceptaron hacer el cuestionario.

Se incluyé a los que completaron el cuestionario.
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b) Criterios de exclusién
Fueron excluidas las personas que no realizaron su compra en la farmacia estudiada.
Se excluyd a los que no aceptaron hacer el cuestionario.

Se excluyd a los que no completaron el cuestionario.

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

Informacién Indirecta: Para el presente trabajo, se consiguié la informacion indirecta
revisando la bibliografia cientifica correspondiente a nuestro tema y dando preferencia a la

informacion maés actual.

Informacién Directa: Esta informacion se consiguio a través de la aplicacion del cuestionario

en la muestra.
Técnica: Encuesta
Instrumento: Cuestionario (ver ANEXO N° 02)

El instrumento fue un cuestionario, el cual se modifico en base al usado por Canchanya (2021)?7,
el cual fue validado por dos especialistas en farmacia y bioguimica. Nuestro instrumento consto
de cuatro dimensiones. La primera dimension es “aceptacion de la vacuna para la COVID-19”
y le corresponde el item o pregunta 1, la segunda dimension es “conocimiento de la vacuna para
laCOVID-19”y le corresponde el item o pregunta 2, la tercera dimension es “Concepcion sobre
los efectos adversos de la vacuna para la COVID-19” y le corresponde el item o pregunta 3, la
cuarta dimension es “motivacion para recibir la vacuna para la COVID-19” y le corresponde el

item o pregunta 4.
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2.5 Procedimiento

- Se validé el instrumento.

- Se consiguid los materiales que necesitamos para aplicar la encuesta.
- Se aplico la encuesta.

- Se proceso los datos.

- Se proceso los datos, presento los resultados en tablas y gréaficos

- Se presento las conclusiones y recomendaciones

2.6 Método de analisis de datos.

En el presente trabajo se usé la estadistica descriptiva, en consecuencia, fue suficiente el

programa Microsoft Excel para el procesamiento y analisis de datos.

2.7. Aspectos éticos

El presente estudio se desarrollé aplicando la investigacion sin riesgo, es decir, estudios en los

gue no se realiza ninguna intervencién o modificacion intencionada de las variables bioldgicas.
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1. RESULTADOS
3.1. Datos generales de los encuestados.

En el presente estudio participaron 170 personas que aceptaron ser encuestados, de los que

asisten a una botica de INKAFARMA de la provincia de Barranca — Lima.

Tabla 1
Cuadro de género
Frecuencia Frecuencia
Absoluta Relativa
Femenino 171 44%
Masculino 214 56%
Total general 385 100%
Gréfico 1

Esquema de género

Femenino

Masculino

En latabla 1y gréafico 1 se identificd que 56% de los encuestados son de género masculino y
44% de género femenino.
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Tabla 2

Cuadro de edades

Frecuencia Frecuencia
Rango de Edades Absoluta Relativa
15-24 39 10%
25-34 172 45%
35-44 141 37%
45-54 25 6%
55-65 8 2%
Total general 385 100%

Gréfico 2

Esquema de edades

6%2% 10%

En la tabla 2 y gréafico 2 se identificd la prevalencia del rango de edades que participaron en la
encuesta siendo: 45% de 25 a 34 afios y 37% de 35 a 44 afios.
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Tabla 3

Cuadro de estado civil

Frecuencia Frecuencia
Absoluta Relativa

Casado(a) 0 144 38%
conviviendo

Divorciado(a) 11 3%
Soltero(a) 225 58%
Viudo(a) 5 1%
Total general 385 100%

Gréfico 3

Esquema de estado civil

Estado Civil

Casado(a) o
conviviendo
m Divorciado(a)

Soltero(a)

m Viudo(a)

En la tabla 3 y gréfico 3 se identifico el estado civil de los encuestados siendo: 58% soltero(a)

y 38% casados 0 convivientes.
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Tabla 4

Cuadro de nivel de instruccion

Frecuencia Frecuencia
Absoluta Relativa

Primaria 2 1%
Secundaria 86 22%
Superior técnico 125 32%
Superior 172 45%
universitario
Total general 385 100%

Grafico 4

Esquema de nivel de instruccion

Nivel de instruccion

® Primaria
Secundaria
m Superior técnico

Superior universitario

En la tabla 4 y grafico 4 se identificé el nivel de instruccion de los encuestados siendo: 45%

superior universitario y 32% superior técnico.
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3.2. Respuestas a las preguntas sobre la concepcién de la vacuna para el COVID 19.

Pregunta 1: ¢ Usted ya acept6 o aceptaria recibir la vacuna para la COVID-19?

Tabla 5
Cuadro de aceptacion de la vacuna contra el COVID 19
Frecuencia Frecuencia
Absoluta Relativa
NO 11 3%
Si 374 97%
Total general 385 100%
Grafico 5

Esquema de aceptacion de la vacuna contra el COVID19

1. ¢Usted ya acepto o
aceptaria recibir la vacuna
para la COVID-19?

En la tabla 5 y grafico 5 se observo que el nivel de aceptacion de la vacuna es positivo con un

97% y 3% no aceptan la vacuna contra el COVID 19.
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Pregunta 2: ¢ Qué opina usted sobre la vacuna para la COVID-19?

Tabla 6
Cuadro de opinion sobre la vacuna del COVID 19
Frecuencia Frecuencia
Absoluta Relativa

Es un método para reducir la fertilidad de las personas 5 1%
Es un método para reducir la poblacién mundial 5 1%
No conozco 7 2%
No son efectivas 8 2%
Son medios efectivos para reducir los riesgos o
relacionados a la COVID- 342 89%
Otro 18 5%
Total general 385 100%

Gréfico 6

Esquema de opinidn sobre la vacuna del COVID 19

2. ¢Qué opina usted sobre la vacuna
para la COVID-19?

Es un método para reducir la
fertilidad de las personas

® Es un método para reducir la
poblacion mundial

®No conozco

m No son efectivas

Son medios efectivos para
reducir los riesgos relacionados
a la COVID-

(@]ife}

En la tabla 6 y grafico 6 se observo que en un 89% de los encuestados opinaron que la vacuna
es un medio efectivo para reducir los riesgos relacionados al COVID 19.
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Pregunta 3: ¢ Cudl serd el efecto adverso que le traerd la vacuna para la COVID-19?

Tabla 7
Cuadro de opinion sobre los efectos adversos de la vacuna
Frecuencia Frecuencia
Absoluta Relativa
Fiebre 71 18%
La muerte 7 2%
Molestias leves 205 53%
No sabe 49 13%
Rroblemqs cardiacos y 17 4%
circulatorios
Otro 36 9%
Total general 385 100%
Gréafico 7

Esquema de opinidn sobre los efectos adversos de la vacuna

3. ¢Cual sera el efecto adverso que le
traera la vacuna para la COVID-19?

Fiebre

/ e

Molestias leves
No sabe
H Problemas cardiacos y

circulatorios

m Otro

En la tabla 7 y gréfico 7 se observd que el 53% de los encuestados opinan que la vacuna contra
el COVID 19 provoca molestias leves, el 19% opina que la vacuna ocasiona fiebre y el 13%

desconoce los efectos adversos que puede ocasionar la vacuna.
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Pregunta 4: ¢;Cual es la motivacion por la que se vacund o por la que se vacunaria contra
la COVID-19?

Tabla 8
Cuadro de motivacion por lo cual aceptan la vacuna del COVID 19

Frecuencia Absoluta Frecuencia Relativa

Porque el gobierno esta obligando

: 31 8%
abusivamente
Porque la vacuna me protegera contra la 302 78%
covid-19
Solo para poder ingresar a los
establecimientos donde piden carné de 32 8%
vacunacion
Otro 20 5%
Total general 385 100%

Grafico 8

Esquema de motivacién de aceptacion de la vacuna

4. ¢Cual es la motivacion por la que se
vacuno o por la que se vacunaria
contra la COVID-197?

Porque el gobierno esta
obligando abusivamente

Porque la vacuna me protegera
contra la covid-19

m So6lo para poder ingresar a los
establecimientos donde piden
carné de vacunacion

m Otro

En la tabla 8 y grafico 8 se observo el motivo por el cual se vacunaron o se vacunarian contra el
COVID 19 siendo: 78% porque se protegen contra el COVID, 8% porque el gobierno esta

obligando y 8% para poder ingresar a los establecimientos donde piden carnet de vacunacion.

35



IV. DISCUSION DE RESULTADOS

Respecto a los datos obtenidos en la encuesta realizada en usuarios que asisten a una de las
boticas de Inkafarma de la provincia de Barranca -Lima, se identificd que: el 56% son de género
masculino y 44% de género femenino, también el rango de edades que prevalecio fue 45% de
25 a 34 anos y 37% de 35 a 44 afios, el estado civil predominante de los participantes fue: 58%
solteros y solo el 37% casados o convivientes, una buena parte de los encuestados tiene nivel de
instruccion superior: 45% superior universitario y 33% superior técnico, también se encuestaron

a personas con nivel de instruccion baja.

Antes de interpretar las dimensiones propuestas para la investigacion se utilizo 4 preguntas en
el cuestionario para identificar la concepcién que tienen los usuarios que asisten a la botica
mencionada sobre la vacuna del COVID 19, a lo que el 97% afirmo que acepto o aceptaria la
vacuna contra el COVID 19 esto podria deberse a que la mayoria de los encuestados posee
educacion superior y por consiguiente se es mas facil acceder a informacion mas confiable
relacionada al COVID 19, el 89% afirmo que las vacunas son medios efectivos para reducir los
riesgos relacionados al COVID 19 lo que apoya que el nivel de educacion influye en la
concepcién que tienen sobre la vacuna, pero un 11% tiene poca confianza en la vacuna
fundamentando que: es un método para reducir la fertilidad de las personas, es un método para
reducir la poblacion mundial, no son efectivas y no conocer nada acerca de las vacunas. EI 53%
opino que la vacuna ocasiona molestias leves, el 18% fiebre, 13% no sabe, 2% la muerte, 4%
problemas cardiacos y un 9% otros efectos adversos como desmayos, debilidad. La mayoria de
los encuestados demostraron una acertada concepcion sobre la vacuna contrael COVID 19y la
motivacion que los llevo a vacunarse o levaria a vacunarse fue: 78% porque la vacuna nos
protege contra los sintomas del covid-19 y un 16% manifestd que se sentian obligados por el
estado y para poder ingresar a lugares donde exigen el carnet de vacunacion para el ingreso.
Queda reafirmado que el nivel de educacion posee gran relacion para que los encuestados posean

una concepcion mas acertada respecto a las vacunas contra el COVID 19.

L-Elimat T., et al (2021)*. Realizaron un articulo de investigacion titulado: Acceptance and
attitudes toward COVID-19 vaccines: A cross-sectional study from Jordan. Donde la

aceptabilidad publica de las vacunas COVID-19 fue bastante baja (37,4%) en Jordania. Los
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investigadores concluyeron que las fuentes de informacion maés fiables sobre las vacunas
COVID-19 fueron los proveedores de atencidn sanitaria. Por eso estimaron que es necesario que
las autoridades de salud publica realicen intervenciones sistematicas para reducir los niveles de

indecision de las vacunas y mejorar su aceptacion.

Warner J. (2021)? Llevd a cabo una tesis titulada: College Students’ Perceptions of the
COVID-19 Pandemic and Vaccinations. Warner sacé los estudiantes universitarios desconfian
de los grandes medios de comunicacion y de las redes sociales y utilizan su educacion para

filtrar la informacion.

Para poder hacer frente a esta pandemia se tiene que concientizar a conocer mas la enfermedad
y la vacuna contra el COVID 19. Muchos tienen una mala concepcién de la vacuna por
desconfianza del sistema de salud y por temor a efectos adverso, la desinformacién o la mala
percepcion de la vacuna son caracteristicas para una equivocada concepcion de la vacuna. Si las
personas tuvieran mayor conocimiento acerca de las vacunas contra el COVID 19 disminuiria
esta mala concepcion y se podria hacer frente a esta pandemia de una manera mas rapida y

eficiente.
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V. CONCLUSIONES

Se concluye que existe 97% de aceptacion de la vacuna contra el COVID 19 por usuarios de la
botica de INKAFARMA en Barranca-Lima, factor que influye en esta aceptacion es el nivel de
educacion superior que tienen (45% superior universitario y 33% superior técnico), gracias a

ello pueden acceder a informacion mas confiable acerca de la vacuna contra el COVID 19.

La motivacion que los llevo a vacunarse fue 78% para protegerse contra los efectos del COVID-
19.

El nivel de conocimiento que tienen los usuarios de la botica de INKAFARMA en Barranca-
Lima acerca de la vacuna es confiable y tiene una relacién con el nivel de educacién puesto que
89% manifestaron que son medios efectivos para reducir los riesgos relacionados a la COVID-
19.

La mayor parte de los encuestados manifestaron que los efectos adversos de la vacuna contra
el COVID 19 son: 71% molestias leves y fiebre.
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VI. RECOMENDACIONES

Es necesario que el personal de atencion de las boticas y farmacias apoyen con el dialogo e
instruccion sobre la importancia y las fuentes de informacion acerca de las vacunas contra el
COVID 19.

Se recomienda al sistema de salud replantear formas de instruir a la poblacion en la existencia
de medios de informacion no confiables e incentivar a que realicen sus consultas a profesionales

de la salud.

Realizar camparias para mejorar la concepcion de la eficacia de la vacunay proporcionar fuentes
confiables de informacion para que la poblacion aumente su conocimiento acerca del COVID
19.

Incentivar mas estudios sobre el tema para que se pueda evaluar el avance del nivel de
conocimiento acerca de la vacuna y la enfermedad del COVID 19 y evaluar el impacto que

puedan tener las campafias acerca del COVID 19.
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ANEXO N° 01: CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO

UMNIVERSI DAD
ROOSEVELT

R
\\,___,:/

Buenos dias, le invito a participar en el presente trabajo de investigacion que tiene como
objetivo: Determinar la concepcién de la vacuna para la COVID-19 de los usuarios
de una de las boticas de Inkafarma de la provincia de Barranca -Lima

Si Ud. decide participar, respondera a un cuestionario con las preguntas que se le haran.
Los datos que se obtengan seran analizados sin dar a conocer su identidad en ningln caso.
Comprendo que mi participacion es voluntaria y que puedo retirarme del estudio:

- Cuando yo lo crea conveniente

- Sin dar explicaciones

Estando plenamente informado(a) de lo expuesto DOY MI CONSENTIMIENTO al
investigador para la realizacion de la encuesta, con todo lo expresado en este documento y

sin necesidad de autenticacion por el notario, lo suscribo.
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ANEXO N° 02: INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
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INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS PARA LA TESIS:
“CONCEPCION DE LA VACUNA PARA LA COVID-19 EN LOS USUARIOS QUE
ASISTEN A UNA DE LAS BOTICAS DE INKAFARMA DE PROVINCIA DE
BARRANCA -LIMA”

Responder conforme a lo solicitado marcando una “x” en el paréntesis o rellenando en los

puntos suspensivos.

PARTE I: INFORMACION GENERAL

a) Edad: ........ afios

b)Sexo: M( ) F()

c¢) Nivel de Instruccion: Sin instruccién ( ) Primaria ( ) Secundaria ( )
Superior técnico () Superior universitario ()

C) OCUPACION: ..ovveniiiiieiieieineeeenn,

d) Estado civil: Soltero(a) ( ) Casado(a) o conviviendo ( )

d) Nacionalidad: Peruano(a) ( ) Otro ( )

PARTE IlI: PREGUNTAS SOBRE LA CONCEPCION DE LA VACUNA PARA LA
COVID-19.

1.- ;Usted ya acept0 o aceptaria recibir la vacuna para la COVID-19?
Si( ) No()
2.- ¢ Qué conocimiento tiene usted de la vacuna para la COVID-19?

No conozco ( )

Es un medio para reducir la fertilidad de las personas ( )

Es un medio para reducir la poblacién mundial ( )

No son efectivas ( )

Son medios efectivos para reducir los riesgos relacionados a la COVID-19 ()
Otro ( ), especifique:

Pagina 1 de 2

47



3.- (Cual serd el efecto adverso que le traerd la vacuna para la COVID-19?

fiebre ( )

Molestias leves ( )

Problemas cardiacos y circulatorios ()
La muerte ( )

No sabe ( )

Otro ( ), especifique:

4.- ;Cual es la motivacion por la que se vacuno o por la que se vacunaria?

Porque el gobierno esta obligando abusivamente ( )

Sélo para poder ingresar a los establecimientos donde piden carné de vacunacion ()
Por seguir a los demas, porque cuando no te vacunas te ataca la sociedad ( )

Porque la vacuna me protegera contra la covid-19 ( )

Otro ( ), especifique:

Pagina 2 de 2
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ANEXO N° 03:
OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

DEFINICION DEFINICION TIPO DE ESCALA DE
VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES
CONCEPTUAL | OPERACIONAL VARIABLE MEDIDA
Esta variable Aceptacion de la . , . - .
, . Si ya acept6 o aceptaria recibir la L Nominal
esta referida a la vacuna para la Cualitativa .
vacuna para la COVID-19 dicotémica
manera de COVID-19
Concepcion de | entender, ideau Conocimiento de la ., . . .
L Qué conocimiento tiene de la L Nominal
la vacuna para opinion de la vacuna para la Cualitativa .
. vacuna para la COVID-19 abierta
la covid-19 en vacuna para la COVID-19
los usuarios la COVID-19 Para la medicion Concepcion sobre
Determinar la que tienenlos | de estavariable se | los efectos adversos | Cuél sera el efecto adverso que le Cualitativa Nominal
concepcion de usuarios utilizaré un de lavacunaparala | traeralavacuna parala COVID-19 abierta
la vacuna para Determinar la cuestionario, el COVID-19
laCOVID-19 concepcion de cual consta de
de los usuarios la vacuna para cuatro
de una de las la COVID-19 dimensiones y 4
boticas de de los usuarios items. L
Motivacion para , L .
Inkafarma de la de una de las . Cual es la motivacion por la que se — Nominal
. . recibir la vacuna 3 | Cualitativa .
provincia de boticas de vacund o por la que se vacunaria abierta
. para la COVID-19
Barranca -Lima | Inkafarma de la
provincia de

Barranca -Lima
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ANEXO N° 04:

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Problema Objetivo Hipatesis Variables y dimensiones Metodologia

Problema general
- ¢Cudl es la concepcion | . Objetivo general: No aplicapor | Univariable: Enfoque de investigacion:
de la vacuna para la Determlpfir la seruna Concepcion de la vacuna para la | Cuantitativo
COVID-19 de los concepcion de la vacuna | investigacion i ;

- e covid-19 en los usuarios de una de
usuarios de una de las para la COVID-19 de descriptiva las boticas de Inkafarma ubicada en L . L
boticas de Inkafarmade | los usuarios de una de univariable Disefio de la investigacion:

la provincia de Barranca
-Lima?

Problemas especificos:
- ¢Aceptan la vacuna
para la COVID-19 los
usuarios de una de las
boticas de Inkafarma de
la provincia de Barranca
-Lima?

- ¢Cudl esel
conocimiento que tienen
de la vacuna para la
COVID-19 de los
usuarios de una de las
boticas de Inkafarma de
la provincia de Barranca
-Lima?

- ¢Cual es la concepcion
sobre los efectos
adversos de la vacuna
para la COVID-19 que
tienen los usuarios de
una de las boticas de
Inkafarma de la
provincia de Barranca -
Lima?

- ¢Cudl es la motivacion
para recibir la vacuna
para la COVID-19 de
los usuarios de una de
las boticas de Inkafarma
de la provincia de
Barranca -Lima?

las boticas de Inkafarma
de la provincia de
Barranca -Lima

Los objetivos
especificos

- Determinar si aceptan,
0 no, la vacuna para la
COVID-19 los usuarios
de una de las boticas de
Inkafarma de la
provincia de Barranca -
Lima

- Determinar el
conocimiento que tienen
de la vacuna para la
COVID-19 los usuarios
de una de las boticas de
Inkafarma de la
provincia de Barranca -
Lima

- Determinar la
concepcion sobre los
efectos adversos de la
vacuna para la COVID-
19 que tienen los
usuarios de una de las
boticas de Inkafarma de
la provincia de Barranca
-Lima.

- Determinar la
motivacion para recibir
la vacuna para la
COVID-19 en los
usuarios de una de una
de las boticas de
Inkafarma de la
provincia de Barranca -
Lima.

Jirén Gélvez No 400 de la provincia
de Barranca -Lima.

Dimensiones:

1. Aceptacion de la vacuna para la
COVID-19

2. Conocimiento de la vacuna para la
COVID-19

3. Concepcion sobre los efectos
adversos de la vacuna para la
COVID-19

4. Motivacion para recibir la vacuna
para la COVID-19

Indicadores:

1. Si ya acept6 o aceptaria recibir la
vacuna para la COVID-19.

2. Qué conocimiento tiene de la
vacuna para la COVID-19.

3. Cudl seré el efecto adverso que le
traerd la vacuna para la COVID-19.
4. Cudl es la motivacion por la que
se vacuno o por la que se vacunaria.

Disefio no experimental,
transversal, descriptivo

Poblacion:

En el presente trabajo se tuvo

la poblacién compuesta por
los usuarios de una de las

boticas de Inkafarma ubicada
en Jiron Galvez No 400 de la

provincia de Barranca -Lima.

Muestra:

La muestra estuvo
constituida por 385 usuarios.

Muestreo:
Por conveniencia.

Técnicas e instrumentos de
recoleccién de datos:

- Técnica: encuesta
- Instrumento: cuestionario

Técnicas de procesamiento

de informacion:

La estadistica usada es
descriptiva, los datos se
procesan en el programa
Microsoft Excel, los
resultados se presentan en
forma de tablas y graficos.
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ANEXO N° 05: IMAGENES
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