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1. TITULO DE LA INVESTIGACION

“Caracteristicas sociales de los cuidadores de los nifios de hasta 1 afo de edad que
presentaron un esquema de vacunacion incompleto en un Centro de Salud de la
ciudad de Resistencia Chaco, en un periodo comprendido desde Enero 2018 hasta
Diciembre 2018”.

2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA DE LA INVESTIGACION

a) Tema: Atencién Primaria de la Salud.
Subtema: Inmunizacion.

b) Situacion problemética y planteamiento del problema.

La inmunizacion es una de las intervenciones sanitarias mas potentes y eficaces en
relacion con el costo. Previene enfermedades debilitantes y discapacidades y salva

millones de vidas.?

Los programas de vacunacion merecen una alta prioridad en paises en via de
desarrollo por los efectos que tienen sobre: 1) la mortalidad y la morbilidad infantil,
sobre todo en grupos de menores ingresos; 2) la reduccién de la carga de
enfermedades en la edad adulta; y 3) la reduccién de costos asociados a la atencién

de enfermedades prevenibles.?

Es importante que los nifios reciban las vacunas en los tiempos previstos, pues si se
postergan permanecen en situacién de riesgo con la probabilidad de adquirir una

enfermedad inmunoprevenible que podria, perfectamente, haberse evitado.?

Ademads, la vacunacién tiene un impacto importante en prevenir aquellos problemas de
salud que aparecen muchos afos después de tener la enfermedad. Estar expuesto a
algunas enfermedades infecciosas prevenibles por vacunaciéon durante la nifiez puede
causar dafio biolégico permanente con efectos adversos y cronicos durante la edad

adulta.?

Un estudio realizado en el Hospital de Nifios “Dr. Ricardo Gutiérrez” revelo que sélo el
38,5% de los nifios (121/311) presentd esquema de vacunacion completo y
administrado oportunamente. El 45,3% (141/ 311) lo tenia completo, pero con

aplicacion atrasada y el 16,2% (50/311) incompleto.*
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Europa y Latinoamérica evidencian que, si bien las tasas de coberturas de vacunacion
son aceptables, con variaciones regionales, el porcentaje de nifios que las reciben de

manera oportuna es muy inferior.*

En Argentina la vacunacién es universal, obligatoria y gratuita. En los Gltimos afios, se
mantuvieron amplias coberturas de vacunacién, lo que ha evitado la ocurrencia de

algunas enfermedades infecciosas para la infancia.

Aun asi, es un tema que preocupa ver que en los Centros de Salud concurre un cierto
porcentaje de nifios que presentan un esquema de vacunacion incompleto, dado, que
en Argentina, contamos con un calendario de inmunizacién muy completo y totalmente
gratuito. Esto representa un problema serio para Salud Publica ya que es un riesgo

significativo en prevencién de brotes de infecciones.

El cumplimiento del esquema de vacunacion representa una situacion trascendental,
pudiendo estar relacionada con multiples factores tales como el grado de instruccién
de los padres, numero de hijos, estado civil, ocupacién, ingreso econdmico, costo de la
atencion, tiempo de espera, trato por parte del personal de salud, infraestructura,
insumos, ubicacién geogréfica, deficiente educacién sanitaria, falta de seguimiento de

casos.>

c) Objeto de estudio: Vacunacion.

d) Enunciado del problema.

¢ Cudles son las Caracteristicas sociales de los cuidadores de los nifios de hasta 1 afio
de edad que presentaron un esquema de vacunacion incompleto en un Centro de
Salud de la ciudad de Resistencia Chaco, en un periodo comprendido desde Enero
2018 hasta Diciembre 20187

3. JUSTIFICACION

Realizar esta investigacion es importante ya que se desconoce la existencia de
investigaciones recientes en la regién del “noreste” sobre las Caracteristicas sociales
de los cuidadores de los nifios de hasta 1 afio de edad que presentaron un esquema

de vacunacion incompleto en un Centro de salud de la ciudad de Resistencia Chaco.

Los resultados del estudio estan orientados a proporcionar informacion actualizada y
cientifica que puede ser utilizada por las instituciones y los profesionales de

enfermeria de tal modo que a partir de estos se permita desarrollar acciones que
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conllevan a mejorar el cumplimiento; contribuyendo a incrementar la cobertura y

disminuir el riesgo a enfermar en los nifios.

4. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION
Objetivo General

Describir las caracteristicas sociales de los cuidadores de los nifios de hasta 1 afio
de edad que presentaron un esquema de vacunacién incompleto, en el Centro de
Salud Villa Odorico de la ciudad de Resistencia Chaco, en un periodo comprendido
desde Enero 2018 hasta Diciembre 2018.

Objetivos Especificos

Identificar edad del cuidador.

Identificar sexo del cuidador.

Identificar el vinculo del cuidador con el nifio.
Determinar el nivel de educacién del cuidador del nifio.

Identificar si él cuidador cuenta con trabajo remunerado.

5. MARCO REFERENCIAL

La vacunacion es una pieza fundamental de las politicas de salud publica. Gracias
al Programa de Vacunaciéon Universal (PVU), se han eliminado la poliomielitis, el
sarampion, la rubéola y el sindrome de rubéola congénita, y se ha controlado la

incidencia de otros padecimientos inmunoprevenibles.®

El 14 de Marzo de 1796, Eduardo Jenner inoculé al nifio James Phipps la linfa de
una pustula de viruela obtenida de la ordefiadora Sara Nelmes que habia contraido
la enfermedad de la viruela del ganado vacuno. Posteriormente para comprobar la
eficacia de la vacunacién inoculd al mismo nifio con el virus de la viruela humana y

nunca enferma.”

Otro de los avances de la vacunacion fue el descubrimiento en 1922 de la vacuna
contra la tuberculosis (BCG) que debe su nombre a sus descubridores Albert
Calmette y Camille Guerin. Con este tipo de vacuna, ocurrié una de las mayores

catastrofes en la historia de la seguridad vacunal en el afio 1930.7
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La introduccién de la inmunizacion ha permitido beneficios incuestionables. Se
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ahorra en el costo de los tratamientos, se reduce la incidencia de muchas
enfermedades infecciosas y légicamente hay una reduccién de la mortalidad. Es
sin dudas, la vacunacion, uno de los mayores avances de la salud publica

mundial.”

En mayo de 2017, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) elabora el Plan de
Accién Mundial sobre vacunas 2011 — 2020. Donde 194 paises aprobaron una
nueva resolucion con objeto de fortalecer la vacunacién para alcanzar los objetivos
del Plan de Accién Mundial sobre vacunas. Ademas, se pide a los paises que

amplien los servicios de inmunizacién mas alla de la infancia.

A pesar del rol fundamental de la vacunacion en el control de enfermedades
infecciosas, sigue siendo, ocasionalmente, objetada o discutida. En varios paises —
Reino Unido, Suecia, Japén, entre otros—, las crisis de confianza en los programas
de inmunizacién causaron el descenso de coberturas y/o la interrupcion de la

vacunacion, lo que implica incidencias de las enfermedades respiratorias.®

En Argentina, el calendario de vacunacion es gratuito y obligatorio desde 1983,
seguln establece la Ley 22909; se ampli6 de 6 a 16 vacunas. Actualmente
contempla un total de 19 vacunas, las cuales 10 son aplicadas durante el primer
afio de vida, una de las decisiones de salud publica més importantes de los ultimos
tiempos. Los resultados positivos de esta politica del Estado argentino se
evidencian en la disminucién de casos de enfermedades graves. Muchas de las
vacunas que integran el calendario, por su costo, inaccesible para gran parte de la
poblacion, al formar parte del calendario, las vuelve tanto gratuitas como

obligatorias.

Sin embargo, en junio de 2017, fue presentado el Proyecto de Ley de
Consentimiento Informado en Materia de Vacunacion, que contemplaba la no
obligatoriedad de las vacunas del Calendario al habilitar que se posibilitara la libre
decisién de aceptar o rechazar la vacunacién por parte de quienes fueran pasibles

de vacunacion o responsables de la vacunacién de un menor de edad.®

La comunidad médica y académica rapidamente rechazd el proyecto y alerté sobre
su efecto catastrofico en la incidencia de las enfermedades inmunoprevenibles. En
caso de sancionarse esta ley, el efecto inmediato seria la disminucién de las

coberturas vacunales, lo que ocasionaria riesgo de reintroduccién de
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enfermedades ya eliminadas (como difteria) y de agravamiento de otras endémicas
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(como coqueluche).b

Los datos disponibles en el sistema de monitoreo de vacunas de la Organizacién
Mundial de la Salud dan cuenta que todas las vacunas han disminuido su

cobertura en comparacion con el afio 2007.

Con preocupacion, en los dltimos tiempos, se ha observado, en determinados
grupos de padres, cierta resistencia a que sus hijos sean inmunizados; ello como
resultado de la informacién no cientifica ni validada a la que se tiene acceso

actualmente a través de internet y redes sociales.8

También influiria el nivel de instruccién y de conocimientos de las madres sobre la
cobertura de vacunacion. Las madres que tienen un nivel de conocimiento regular,
bueno y deficiente se relacionan significativamente con el nivel del cumplimiento
de las inmunizaciones y tener un nivel de conocimiento deficiente se constituye en

riesgo elevado para no cumplir con las inmunizaciones.®

En forma especial llama la atencién lo observado en los vacunatorios de la Red de
Salud UC CHRISTUS, donde el nivel educacional de los padres que asisten a
vacunar a sus hijos corresponde mayoritariamente a ensefianza media completa y
superior; muchos de ellos no saben qué vacunas les corresponde a sus hijos y
menos aun la edad y el numero de dosis que le deben colocar para lograr la

proteccion efectiva.®

Un estudio realizado en la ciudad de Corrientes por enfermeros de la Facultad de
Medicina de la Universidad Nacional del Nordeste (UNNE) de la carrera
Licenciatura en Enfermeria afio 2014; determiné que el hecho de tener un cuidador
con un vinculo distinto al de la madre aumenta las probabilidades de tener el
esquema de vacunacion incompleto. La edad adolescente del cuidador fue un
factor de riesgo en el incumplimiento del esquema de vacunacion en relacién con
los cuidadores no adolescentes. En relacién al nivel de escolaridad alcanzado, en
el total del grupo estudiado, el 47,7% ha logrado culminar los estudios
correspondientes a la Educacion Basica Obligatoria para la Argentina. En
referencia a la situacion laboral del cuidador, hay méas probabilidades de
incumplimiento de esquema de vacunacion en nifios con cuidadores que no

trabajan respecto de nifios con cuidadores que si lo hacen.?

Suarez, Mauro Ariel; Romero G, Maria José; Monzén, Edelio
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En la provincia de Mendoza se llevé a cabo un estudio Titulado “Esquemas de

=
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vacunacién incompleto en nifios menores de 5 afos”. De las madres que
concurrieron al centro de vacunacion y fueron encuestadas, el 35% de las mismas
se corresponde al rango etario de 21 a 26 afios, el 19% al rango comprendido
entre los 27 y 32 afios, un 19% al rango mas joven entre 15 a 20 afos, un 17% a
mujeres comprendidas entre los 33 y 38 afios y el menor porcentaje, 10%, a

mujeres mayores de 39 afios.1?

Con respecto al nivel de escolaridad de las madres encuestadas encontramos que
el 47% de la muestra tenia escolaridad primaria completa, un 36% de la misma
escolaridad secundaria completa, un 2% escolaridad terciaria completa y un 15%

era analfabeta. No se encontraron madres con nivel de formacién universitario.?

Laboralmente hablando el 44% de las madres encuestadas manifest6 ser ama de
casa, un 25% tiene una actividad laboral independiente, un 21% tiene un trabajo

inestable u ocasional y el restante 9% es trabajador en relacion de dependencia.1?

Otro estudio realizado en el Hospital de Nifios “Dr. Ricardo Gutiérrez” de la
provincia de Buenos Aires obtuvieron que el 70,6% de las madres tenian menos de

30 afios y el 90,6% tenia al menos primaria completa.*

Segun datos oficiales, el esquema primario, ha alcanzado, en los dltimos afios,
coberturas préoximas al 95 % recomendado por la OMS, aunque existen
poblaciones debajo del 80 %. EIl brote de pertusis reportado en Argentina, en

2011, caus6 76 muertes de niflos de 1 afio o menos.®

Las bajas coberturas de vacunacioén se reflejan también en el aumento del numero
de casos de algunas de las EIP (Enfermedad Inmuno Prevenible). Durante 2008 se
registraron brotes de rubéola y casos de sindrome de rubéola congénita, aumenté
la incidencia de enfermedad invasiva por Haemophilus influenzae B (Hib) y se
observé un brote de coqueluche. En 2009 hubo un caso de poliomielitis por virus
Sabin derivado, fen6meno estrechamente relacionado con la baja cobertura de

vacuna Sabin.10
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6. DISENO METODOLOGICO
6.1 TIPO DE ESTUDIO

a. Segun laestrategia general

Este estudio es cuantitativo descriptivo porque expresa sus resultados en valores
numeéricos; realiza analisis estadisticos; se presentaran los hechos o fenémenos,
pero no se los explicaran, este disefio no estara enfocado a comprobacion de
hipotesis; se caracterizara el problema; solo se buscard describir fenébmenos o

situaciones y plantear posible relacion entre variables;

En este trabajo, se resumira la informacién a través de medidas de tendencia
central, de dispersion, proporcion y porcentaje. Se conoceran las caracteristicas
sociales de los cuidadores mediante la utilizacibn de un cuestionario cuya
informacidon sera procesada y tratada estadisticamente, lo que facilitara la

interpretacion y andlisis de los resultados.
b. Segun los objetivos

Este estudio es descriptivo, su principal objetivo es describir fendmenos,
situaciones, contextos y eventos, detallar como son y cOmo se manifiestan; buscan
especificar las propiedades, caracteristicas y los perfiles de personas, grupos,
comunidades, procesos, objetos o cualquier otro fenbmeno que se someta a
andlisis.

Nuestro trabajo de investigacién es descriptivo porque su principal objetivo es
describir las caracteristicas sociales de los cuidadores de los nifios de hasta 1 afio
de edad que presentaron un esquema de vacunacion incompleto, en el Centro de

Salud Villa Odorico de la ciudad de Resistencia Chaco, interpretando las variables

con el faltante o retraso de las vacunas correspondiente para la edad del nifio.
c. Seguln el periodo y lasecuenciadel estudio

Este estudio es transversal porque se estudian las variables en un momento dado,
es decir la recoleccién de la informacién sobre las variables se hace al mismo
tiempo haciendo un corte en el tiempo, el momento de la realizacion del estudio lo

decide el investigador; no implica un seguimiento.

En este estudio se recopilaran los datos durante el afio 2019.

Suarez, Mauro Ariel; Romero G, Maria José; Monzén, Edelio



NWZ% FACULTAD
$ E3 DE MEDICINA

RIS Universidad Nacional UNNE
>  del Nordeste v Py "
= Universidad Nacional
del Nordeste

d. Segun laintervencion del investigador

El estudio es Observacional;el investigador no tiene ningun tipo de relacién, ni
forma parte de la situacién en que se dan los fenbmenos en estudio. Solo se
observardn los registros de las historias clinicas que permitiran clasificar la
informacion obtenida., siendo simplemente la recoleccion de los mismos, la que es

tomada como informacidn para la realizacién del estudio.

Solo se tomaran los datos registrados de las historias clinicas para luego volcar los

resultados obtenidos a una matriz de datos.

6.2 OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES EN ESTUDIO
* Variable: Edad del cuidador.
» Definiciébn Operacional: Edad registrada en la Historia Clinica.
* Tipo de Variable: Cuantitativa
+ Escala de medicién: De Razén
* Valor: Edad

* Indicador: Edad registrada en la Historia Clinica

* Variable: Sexo del cuidador
» Definicion Operacional: Sexo registrado en la Historia Clinica.
« Tipo de Variable: Cualitativa
* Escala de Medicién: Nominal
* Valor: Masculino
Femenino

* Indicador: Sexo registrado en la Historia Clinica.

» Variable: Vinculo del cuidador con el nifio.
+ Definicion operacional: Tipo de unién o relacién que unen al cuidador con el
nifio.
* Tipo de variable: Cualitativa.
+ Escala de medicion: Nominal.
* Valor: Madre
Padre

Suarez, Mauro Ariel; Romero G, Maria José; Monzén, Edelio
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Abuelo/a
Tiola
Hermano/a
Otros
* Indicador: Tipo de unién o relacidon que unen al cuidador con el nifio registrado

en la Historia Clinica.

* Variable: Nivel de educacién del cuidador.
+ Definicion operacional: Nivel de educacion alcanzado del cuidador registrado
en la historia clinica de los nifios en dicha institucion en el periodo establecido.
« Tipo de variable: Cualitativa
» Escala de medicion: Ordinal
e Valor: Primario
Secundario
Terciario
Universitario
Ninguno
Sin Dato
* Indicadores: Nivel de educacion alcanzado del cuidador expresada en la

historia Clinica.

» Variable: Trabajo Remunerado.
» Definicion Operacional: Actividad retribuida en dinero.
* Tipo de variable: Cualitativa
» Escala de Medicién: Nominal
e Valor: Si
No
Sin Dato

* Indicadores: Registros de ingresos en la Historia Clinica.

6.3 INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

El instrumento de recoleccion de datos utilizado para recoger y almacenar la

informacién, esta representado por una lista de cotejo, la cual tiene correspondencia
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con los objetivos especificos de la investigacion, producto de la Operacionalizacién de

las variables y de la definicion de los indicadores.

Este sera en formato papel, constara de 5 items con su espacio correspondiente para
tildar o sefialar la respuesta correcta. Cada resultado se volcara a una matriz de datos,
codificando los mismos y asignandoles un valor numérico para luego poder

analizarlos.

6.4 CONTEXTO, POBLACION Y MUESTRA
Contexto

El Centro de Salud Villa Odorico, donde se llevara a cabo la investigacion pertenece al
area programatica de la Region Metropolitana (Regién 8) en la ciudad de Resistencia

Chaco, situado entre las calles Raul B Diaz; B Zorrilla; Av. La Valle y Gerardo Varela.

Se encuentra ubicado en la periferia de la ciudad con su ingreso principal por Raul B.
Diaz. Esta integrado por profesionales de diferentes especialidades médicas como
Ginecologia, gastroenterologia, cardiélogos, diabetologia, consultorios de médicos
pediatras, clinica médica, centros odontoldgicos, consultorios psicolégicos, clinicas de
fertilidad; ademas con atencidon de enfermeria y kinesiologia. Se brinda atencién a la
poblacién de los barrios aledafios y de zonas mas alejadas, entre su poblacién se
atiende a pacientes pediatricos, adolescentes, embarazadas, adultos y adultos

mayores. Ademas, se brinda atencién domiciliaria.

La institucién cuenta con calle asfaltada y una linea de transporte publico que conecta
con la zona céntrica favoreciendo su accesibilidad. Su poblacién mas concurrente es
de predominio social bajo y medio. Entre las patologias mas consultadas dentro de la
poblacién elegida para este estudio, (menores de un afio) se encuentran las de tipo
respiratorias y gastrointestinales, siendo estas tratadas en el mismo lugar o derivadas

a centro de mayor complejidad segun su gravedad.
Poblacién

Poblacién Blanco: Cuidadores de los nifios de hasta un afio de edad que presentaron
esquema incompleto de vacunacion para el afio y consultaron en el Centro de Salud
Villa Odorico.

Poblacién accesible: Cuidadores de los nifios de hasta un afio de edad que

presentaron esquema incompleto de vacunacion para el afio y consultaron el servicio
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de vacunacion Villa Odorico en un periodo comprendido desde Enero 2018 hasta
Diciembre 2018.

Poblacion elegible: Cuidadores de los nifios de hasta un afio de edad que presentaron
esquema incompleto de vacunacion para el afio y consultaron el servicio de
vacunacion en un periodo comprendido desde Enero 2018 hasta Diciembre 2018, y

cumplen los siguientes criterios.

Criterios de inclusién: Cuidadores de los nifios de hasta un afio de edad que

presentaron esquema de vacunacion incompleto para el afio.
Criterios de exclusién: Cuidadores de nifios que no pertenecen al area programatica.

Criterios de eliminacion: Cuidadores de los nifios de hasta un afio de edad que

presentaron faltantes de datos en las historias clinicas.
Muestra

El tipo de muestreo que se utilizara consistird en la seleccion de los nifios con historias
clinicas que cumplan con los criterios de inclusion, exclusién y eliminacién. Para ello
se seleccionaran las unidades de andlisis que pertenezcan al Centro de Salud Villa

Odorico de hasta un afo de edad.

El tipo de muestra que se utilizara en el estudio sera el probabilistico aleatorio simple.
Todos y cada uno de los elementos de la poblacién tienen la misma probabilidad de
ser seleccionados. Se extraera una parte de la poblacién, de tal forma que todas las

muestras posibles de tamafio fijo tengan la misma posibilidad de ser elegidos.

Se trabajara con un total de 155 historias clinicas de menores de un afio, de las cuales
se seleccionaran por sorteo un total de 74 registros médicos para la recolecciéon de
datos. El calculo de muestra se realizé por medio de un programa informatico (Epidat),

para un nivel de confianza del 95%.
Unidad de andlisis:

Cuidadores de los nifios de hasta un afio de edad que presentaron esquema de

vacunacién incompleto.
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6.5 ACCESIBILIDAD A LA POBLACION

El presente trabajo de investigacion, consta con la autorizacion correspondiente para
ser llevado a cabo en el Centro de Salud Villa Odorico, que es factible gracias al
permiso otorgado por La Directora del mismo, cuya autorizaciéon se encuentra en la
seccion “Anexos” de este trabajo. También se dispone de la autorizacion del Comité
de Bioética en Investigacion de la Facultad de Medicina de la Universidad Nacional del

Nordeste.

6.6 CRONOGRAMA

Septiembr
Abril Mayo Junio Julio Agosto e Octubre

Semanas |1(2|3(4|1(2|3(|4|1(2|3[|4|1|2|3|4|1|2(3|4(1|2(3|4|1/2|3|4
Seleccién
deltema. |X
Definicién
del objeto
de estudio. X
Formulacié
n del X
problema.

Definicién
de los X
objetivos.

Marco
tedrico. XX | XXX X|X[X[X[|X|X[X[X[|X]X]|X]|X|X

Definicién
de XXX X[X|X|X|X[X]|X X| X[ X]| X[ X
variables. X

Disefio
metodoldgi X X[ X[ X X[ X[ X]|X]|X
co. X X

Contexto,
poblacion X[ X|X| X[ X]|X|X|X|X
y muestra.

Método e
instrument
o de

recoleccié X[ X| X[ X
n de datos.

Autorizacio X|X|X|X
nes.

Procesami
ento de X| X| X
datos.

Andlisis y
presentaci
on de X[ X| X
datos. X

Recursos X| X
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6.7 RECURSOS

Los recursos humanos existentes en el presente trabajo corresponden a las
personas que recolectaron los datos (investigadores), los asesores metodolégicos
y de contenido.

Los recursos fisicos corresponden al Centro de Salud, biblioteca y sala de
informatica de la Facultad de Medicina y domicilios particulares de los
investigadores.

Los recursos materiales son aquellos que se utilizaron para la realizacion del
presente trabajo de investigacion. Se incluyen: articulos de libreria, insumos de
informética, gastos de transporte (urbano e interurbano), Internet, computadoras e
impresoras, CD.

6.8 PRESUPUESTO

Recursos Cantidad Valor Unitario Total
Resma A4 1 $300 $300
Fotocopias $1.50
Carpetas A4 4
Boligrafos 4 $30 $120
Folios 10 $5 $50
CD 3 $40 $120
Cuadernos 3 $150 $450
Corrector 1 $
Pen drive 1 $400 $400
Computadoras 1
Notebooks 3
Impresoras 1
Cartuchos 1
Pegamento 1 $30 $30
Perforador de 1
papel
Transporte 22 $25 $550
Total
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7. RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

La recoleccion de los datos se llevé a cabo en el centro de salud Villa Odorico de la
ciudad de Resistencia Chaco entre los meses de Agosto y Septiembre del corriente

afno.

Durante el afio 2018 se registraron 155 casos con esquema de vacunacion incompleto

de los cuales se tuvo acceso a 114 historias clinicas

La muestra estuvo conformada por un total de 74 nifios que reunian los criterios de
seleccién planteados; la informacion fue obtenida de las historias clinicas y volcadas a
los formularios utilizados como instrumento de recoleccion de datos; (anexo |) dicha

informacion se utilizé para armar la matriz de datos. (anexo 1)

Segun la edad del cuidador obtuvimos un promedio de 24.6 afios; con una desviacion
estandar de 6.03; (IC al 95% entre 23.6 a 25.5 afios).

Respecto al sexo se observé que el 100% de la muestra obtenida de un total de 74

historias clinicas corresponden al sexo femenino.

En cuanto al vinculo, se pudo observar, un solo caso, donde fue la abuela quien
consultaba al centro de salud para la aplicacién de las vacunas del nifio.
Destacandose que, en el 99% de los casos, era la madre quien consultaba para

completar esquema de vacunacién segun Calendario Nacional.

El nivel de educacién de los cuidadores se obtuvo del registro de la totalidad de
historias clinicas de los nifios con esquema de vacunaciéon incompleto, el grupo que
presenté mayor faltantes de vacunas, correspondié a cuidadores que habian logrado
culminar los estudios correspondientes a la Educacién Basica Obligatoria para la
Argentina, que incluyen los niveles Primario y Secundario; (IC al 95% para el nivel
primario entre 32.7% a 45.3%); (IC al 95% para el nivel secundario entre 35.7% a
50.3%) seguido de los cuidadores que alcanzaron concluir los estudios primarios;
mientras que sélo el 1% ha logrado niveles de Educacién Superior, que corresponde al

nivel Terciario y Universitario. (Vergrafico N°1)
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GRAFICO N° 1: DISTRIBUCION
PORCENTUAL DEL NIVEL DE EDUCACION
DELOSCUIDADORES DE LOS NINOS CON
ESQUEMA DE VACUNACION INCOMPLETO

43,24%

G2

39,19%

9,46%

1,35%  1,35% 5,41%
Sy  av 9 )

Fuente: Historias clinicas a través de formularios de elaboracién propia.

Con respecto al trabajo remunerado, los resultados mostraron que en mayor
porcentaje los cuidadores no cuentan con una remuneracion laboral, mostrando en

esta caracteristica mayor frecuencia de incumplimiento con el esquema de vacunacion

para el nifio. (Ver grafico N°2)

GRAFICO N° 2: DISTRIBUCION PORCENTUAL
SOBRE TRABAJO REMUNERADO DELOS
CUIDADORES DELOS NINOS CON ESQUEMA
DE VACUNACION INCOMPLETO

46%

Si No Sin Dato

Fuente: Historias clinicas a través de formularios de elaboracién propia.

8. DISCUSION
El estudio permiti6 conocer algunas de las caracteristicas sociales de los

cuidadores de los nifios de hasta 1 afio de edad con esquema de vacunacién
incompleto; en relacion a la edad se observé que la mayoria de los cuidadores son

de edad joven, la totalidad de los mismos corresponden al sexo femenino donde el
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vinculo predominante encontrado fue el de madre, se analizé que el nivel de

< EF
=

educaciéon maximo alcanzado por parte de ellos fue de nivel basico. Del total de los
registros analizados, encontramos que gran parte de los cuidadores no cuentan

con trabajo remunerado.

Segun los autores; Gastdn Gémez Rosel, Antonio J. Quiroga, Ingrid G. Melis. Y los
autores; Laura Schargrodsky, Paola Viola, Marina Tenenbaum, Florencia Nolte,
Liliana Sabbaj y Paola Czerniuk. Observaron que, al igual que en nuestro trabajo,
la edad joven del cuidador, el nivel de educacion basico y no contar con un trabajo
remunerado son caracteristicas coincidentes en el incumplimiento del esquema de
vacunacion. En relacion al sexo del cuidador y el vinculo no encontramos
coincidencias con los autores consultados. En este trabajo, la totalidad de analisis
corresponde al vinculo materno predominando asi el sexo femenino. Este
resultado pudo ser asi ya que la seleccidn de la muestra fue por sorteo

aleatorizado.

Se trabajo con un total de 155 casos con esquema de vacunacion incompleto, de
los cuales, al momento de la recoleccién de los datos, solo tuvimos acceso a 114
historias clinicas para recabar informacion, ya que el resto de nuestras fuentes se
encontraban siendo utilizadas por otros profesionales para la atencién de los nifios
que consultaban al Centro de Salud, debido a que el horario de atencién es

limitado por la escasez de profesionales de pediatria con que cuenta la institucién.

CONCLUSIONES

En este estudio se pudo evidenciar que el incumplimiento del esquema vacunal de
los nifios a cargo de los cuidadores de edad joven, fue una caracteristica frecuente
segun lo evidenciado en el mismo.

El vinculo predominante de los cuidadores correspondia a las madres. Dentro del
nivel educativo alcanzado, se detalla en orden decreciente, que los cuidadores en
gran mayoria, tienen estudios correspondientes a la Educacién basica; mientras
que, los que lograron continuar y completar el nivel superior correspondiente a
terciario y universitario, equivale al 1% de la muestra.

Encontramos que hay mayor incumplimiento del esquema de vacunacion en nifios
con cuidadores que no cuentan con un trabajo remunerado.

En base a los objetivos planteados, hemos observado que, entre las

caracteristicas con mayor probabilidad de incumplimiento del esquema de
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vacunacion durante el primer afio del nifio, se encuentran principalmente las

econdmicas.
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10. RESUMEN DE LA INVESTIGACION

Introduccién: EIl incumplimiento del esquema de vacunacién representa un
problema serio para la Salud Publica ya que es un riesgo significativo en
prevencion de brotes de infecciones.

Objetivos: Describir las caracteristicas sociales de los cuidadores de los nifios de
hasta 1 afio de edad que presentaron un esquema de vacunacion incompleto, en
un Centro de Salud de la ciudad de Resistencia Chaco, en un periodo
comprendido desde Enero hasta Diciembre del 2018.

Material y Métodos: Es un estudio cuantitativo, descriptivo, transversal y
observacional. La muestra estuvo conformada por 74 nifios que contaban con
criterios de inclusién. Las variables utilizadas fueron: Edad del cuidador, Sexo del
cuidador, Vinculo del cuidador con el nifio, Nivel de educacién del cuidador y
Trabajo remunerado. El analisis estadistico se realiz6 a través del programa Epidat
para el calculo de tamafio de la muestra con un 95 % de confiabilidad.
Resultados: Segun la edad del cuidador obtuvimos un promedio de 24.6 afios. El
100% de la muestra predominé el sexo femenino. El 99% de los casos, el vinculo
incumbié a la madre. El 43,24% de los cuidadores tenian secundario completo y el
46%, no contaban con remuneracion laboral.

Discusién: Podemos decir que los hallazgos obtenidos mostraron, que la edad de
los cuidadores, asi como el no contar con un trabajo remunerado fueron las
principales caracteristicas en el incumplimiento del esquema de vacunacién de los
nifios, conforme con la bibliografia consultada.

Conclusién: La edad y situacion econdmica de los cuidadores; podrian tener

mayor impacto en el incumplimiento del esquema vacunal.

Palabras clave: Esquema de vacunacion. Cuidadores.
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12. ANEXOS
Anexo |
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
Cuestionario N°: .... Fecha: .../...[.......

“Caracteristicas sociales de los cuidadores de los nifios de hasta 1 afio de edad que
presentaron un esquema de vacunacion incompleto en un Centro de Salud de la
ciudad de Resistencia Chaco, en un periodo comprendido desde Enero 2018 hasta
Diciembre 2018”.

Completar seguin corresponda.

1) Edad del cuidador: ...... Afos

Marcar con una “X” lo que corresponda.

2) Sexo de cuidador: 3) Vinculo del cuidador con el nifio:
Masculino: :l Madre:
Femenino: |:| Padre:

Abuelo/a:
Tiola:
Hermano/a:

Otros

Jiugod

4) Nivel de Educaci

o

n: 5) Trabajo Remunerado:

Primario: Si: 1]
Secundario: No: |:|
Terciario: Sin Dato: |:|

Universitario:

Ninguno

N

Sin Dato
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MATRIZ DE DATOS
Vinculo del
Edad del Sexo de cuidador con el Trabajo

U/A cuidador cuidador nifo Nivel de Educacion Remunerado

1 23 2 1 2 1
2 19 2 1 1 2
3 25 2 1 1 1
4 33 2 1 6 3

5 33 2 1 1 1

6 22 2 1 2 1

7 26 2 1 6 3

8 36 2 1 2 2

9 17 2 1 1 3
10 21 2 1 1 1
11 22 2 1 2 1
12 25 2 1 2 3
13 30 2 1 1 2
14 25 2 1 2 1
15 22 2 1 1 1
16 21 2 1 5 2
17 21 2 1 2 1
18 23 2 1 2 1
19 20 2 1 1 2
20 19 2 1 1 1
21 17 2 1 1 2
22 21 2 1 1 2
23 16 2 1 1 2
24 19 2 1 2 2
25 29 2 1 1 1
26 19 2 1 6 3
27 19 2 1 2 1
28 17 2 1 1 2
29 20 2 1 2 1
30 34 2 1 2 1
31 38 2 1 2 1
32 28 2 1 6 3
33 22 2 1 1 2
34 21 2 1 1 2
35 21 2 1 2 2
36 22 2 1 2 2
37 22 2 1 1 2
38 21 2 1 2 2
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39 33 2 1 2 1
40 23 2 1 2 2
41 22 2 1 1 2
42 40 2 1 1 1
43 31 2 1 4 1
44 23 2 1 2 3
45 21 2 1 3 2
46 23 2 1 2 2
47 22 2 1 2 1
48 28 2 1 1 2
49 21 2 1 2 2
50 22 2 1 2 2
51 16 2 1 5 2
52 33 2 1 1 2
53 28 2 1 2 2
54 32 2 1 2 2
55 23 2 1 1 1
56 38 2 1 2 3
57 27 2 1 2 2
58 20 2 1 2 1
59 30 2 1 1 1
60 22 2 1 2 1
61 24 2 1 2 3
62 34 2 1 5 2
63 26 2 1 2 2
64 35 2 3 6 1
65 17 2 1 6 3
66 16 2 1 1 2
67 25 2 1 1 3
68 29 2 1 1 2
69 21 2 1 1 3
70 37 2 1 5 2
71 23 2 1 1 1
72 26 2 1 1 2
73 27 2 1 2 1
74 16 2 1 6 3
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