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RESUMEN

OBJETIVO: Identificar los factores asociados a la aceptacion de la vacunacion contra el Virus
del Papiloma Humano (VPH) en los padres de familia que asisten al Centro de Salud San

Martin de Socabaya en el contexto de COVID-19, Arequipa, Pert.

METODOS: Se realizd un estudio transversal analitico mediante una entrevista tipo
cuestionario para recolectar datos sociodemograficos, nivel de conocimiento, actitudes y
aceptabilidad de la vacuna contra el VPH. Con los datos, se realiz6 un analisis descriptivo de
las diferentes caracteristicas. Se utilizé la prueba de X2 con un 95% de confianza (p < 0,05).
Para el analisis inferencial se empled el analisis de regresion bivariado para estimar las

Razones de Prevalencia (RP) con intervalos de confianza al 95% (p < 0,05).

RESULTADOS: Durante el periodo de abril del 2022, se recolectd informacioén sobre 204
padres. Se encontré que la mediana de edad de los padres fue de 32,5 afios, predomin6 un
nivel socioecondmico bajo (80%) y un grado de instruccion superior (73,5%). Solo el 11,7%
de los participantes tenia un antecedente personal o familiar de cancer de cuello uterino y
7,35% un antecedente de haber tenido alguna infeccion de transmision sexual. El 41,6% no
se habia informado antes sobre el tema y se observo que en un 86,2% la infodemia por
COVID-19 no afecto a la aceptacion de la vacuna contra el VPH. Solo un 12,2% presentaba
un conocimiento alto, 36,7% presentd una actitud positiva, 2,9% una actitud negativa y el
60,2% tienen una actitud indiferente hacia la vacunacion. En cuanto a la aceptacion de la
vacuna contra el VPH, el 92,6% de encuestados si aceptaba la vacuna, mientras solo el 7,4%
la rechazaba. Ademas, se encontrd que estar casado, un nivel socioecondémico alto, no dejarse
influir por la infodemia generada por la pandemia por COVID-19, nivel de conocimiento
medio-alto y wuna actitud positiva hacia la vacunacidon presentaban una relacion

estadisticamente significativa con la aceptabilidad de la vacuna contra VPH.

CONCLUSIONES: Existe wuna asociacion directa entre algunas caracteristicas
sociodemograficas, un nivel de conocimiento alto y una actitud positiva con la aceptabilidad
de la vacuna contra el VPH en padres de familia que asisten al Centro de Salud San Martin

de Socabaya, Arequipa, Peru.

Palabras claves: virus papiloma humano; vacuna; prevencion; cancer de cuello uterino
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ABSTRACT

OBJETIVE: To identify the factors associated with the acceptance of vaccination against the
Human Papilloma Virus (HPV) in parents attending the San Martin de Socabaya Health
Center in the context of COVID-19, Arequipa, Peru.

METHODS: An analytical cross-sectional study was conducted using a questionnaire-type
interview to collect sociodemographic data, level of knowledge, attitudes, and acceptability
of the HPV vaccine. With the data, a descriptive analysis of the different characteristics was
carried out. The Chi-square test was used with 95% confidence (p < 0.05). For the inferential
analysis, bivariate regression analysis was used to estimate the Prevalence Ratios (PR) with

95% confidence intervals (p < 0.05).

RESULTS: During the period of April 2022, information was collected on 204 parents. It was
found that the median age of the parents was 32.5 years, a low socioeconomic level (80%)
and a higher level of education (73.5%) predominated. Only 11.7% of the participants had a
personal or family history of cervical cancer and 7.35% had a history of having had a sexually
transmitted infection. 41.6% had not been previously informed on the subject and it was
observed that in 86.2% the COVID-19 infodemic did not affect the acceptance of the HPV
vaccine. Only 12.2% had high knowledge, 36.7% had a positive attitude, 2.9% had a negative
attitude and 60.2% had an indifferent attitude towards vaccination. Regarding the acceptance
of the HPV vaccine, 92.6% of those surveyed did accept the vaccine, while only 7.4%
rejected it. In addition, it was found that being married, high socioeconomic level, not being
influenced by the infodemic generated by the COVID-19 pandemic, medium-high level of
knowledge, and positive attitude towards vaccination presented a statistically significant

relationship with the acceptability of vaccination.

CONCLUSIONES: There is a direct association between some sociodemographic
characteristics, a high level of knowledge and a positive attitude with the acceptability of the
HPV vaccine in parents who attend the San Martin de Socabaya Health Center, Arequipa,

Peru.

Keywords: Human papillomavirus; vaccine; prevention; cervical cancer
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INTRODUCCION

El Virus del Papiloma Humano (VPH) quien pertenece a un pequefio grupo de virus de tipo
ADN, presenta mas de 200 tipos diferentes los cuales la mayoria infectan el tracto genital,
mucosa respiratoria superior y piel (1). EI VPH es el agente causal de la infeccion de
transmision sexual méas comun a nivel mundial y es el factor de riesgo mas importante
asociado al desarrollo del Cancer de Cuello Uterino (CCU) (2). Los tipos de VPH
oncogénicos de alto riesgo, como el serotipo 16 y 18, se consideran responsables de mas del
70% de todos los casos de CCU, mientras que los serotipos 6 y 11 prevalecen en la aparicion
de lesiones benignas genitourinarias en vulva, vagina, pene y ano como verrugas y
condilomas acuminados (3.,4). Existen otros factores de riesgo asociados al CCU como el
inicio de la actividad sexual a edad temprana, alto nimero de parejas sexuales, multiples
gestaciones, bajo nivel socioecondmico e historial de otras infecciones de transmision sexual

concomitantes (5).

El Cancer de Cuello Uterino es la neoplasia que afecta con mayor frecuencia a mujeres con
vida sexual activa y que acarrea importantes problemas de salud publica. Pese a que una gran
parte de las infecciones por VPH evolucionan a lesiones precancerosas y remiten de manera
espontanea, todas las mujeres aun se encuentran en riesgo que la infeccion permanezca en un
estado cronico y que dichas lesiones precancerosas evolucionen en un Cancer de Cuello
Uterino (6). Segun el ultimo reporte de GLOBOCAN 2020, el CCU se encuentra en el cuarto
lugar en frecuencia y mortalidad en mujeres de todas las edades a nivel mundial (7). Estas
cifras difieren en Peru, donde el CCU ocupa el segundo lugar en frecuencia y es la primera
causa de muerte por cancer en la poblacion femenina; colocandose entre los paises con mayor

prevalencia en el mundo (8).

Es sabido que el objetivo de control de cualquier enfermedad es la prevencion primaria,
motivo por el cual la “Food and Drug Administration” en el afio 2006 aprobd una vacuna
para prevenir la infeccion por 4 serotipos, incluyendo las oncogénicas del VPH, y
posteriormente, en el afio 2014, otra que cubre 9 serotipos (9), siendo ambas recomendadas
por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) como uso generalizado en jovenes (10) y es

el pilar para el control del CCU en diferentes paises (11).

12
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En el 2011 se introdujo la vacuna contra VPH al esquema nacional de vacunacion del Peru,
siendo el primer pais de América Latina en establecerlo (12). Posteriormente, se establecio
un programa de vacunacion nacional contra el VPH donde la poblacion objetivo son las nifas
de 9 a 13 afios, a través de una intervencion directa en instituciones educativas y en
establecimientos de salud (13). La vacuna contra el VPH es la medida més costo efectiva
para evitar la infeccion por el virus y el posterior desarrollo del CCU (14), siendo su mayor
potencial de prevencion cuando no se han mantenido relaciones sexuales con anterioridad,
ya que estas vacunas son netamente profilacticas e ineficaces para tratar la infeccion
establecida (15). La OMS hace énfasis en la vacunacion contra el VPH, citando que “‘es
inadmisible que las mujeres mueran hoy por una enfermedad que en gran medida se puede

prevenir” (16).

Durante el 2020, afio donde inici6 la pandemia por SARS-CoV-2 (COVID-19), gran parte de
los esquemas de vacunacion en todo el mundo se han visto afectados debido al aislamiento,
restricciones de movilizacion, temor de la poblacion y la suspension de clases presenciales
(17), lugar donde se llevaba a cabo la estrategia de vacunacion contra VPH en nuestro pais.
Asi también, debido a la infodemia respecto a las vacunas contra SARS-CoV-2 han hecho
que una parte de la poblacion desconfie de la eficacia y efectividad de estas, lo cual ha

influido en la aceptacion de la vacunacion en general (18).

Por lo anterior expuesto, el objetivo de la presente investigacion fue determinar los factores
asociados a la aceptacion de la vacunacion contra el VPH en los padres de familia que asisten

a un Centro de Salud de Arequipa en el contexto de COVID-19, 2022.

13
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1. PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. Determinacion del problema

DE SANTA MARIA

Factores asociados a la aceptabilidad de la vacuna contra el Virus del Papiloma

Humano (VPH) en padres de familia que asisten al Centro de Salud San Martin de

Socabaya (I-3) en el contexto de COVID-19, Arequipa, 2022

1.2. Enunciado del problema

(Cuadles son los factores asociados a la aceptacion de la vacuna contra el Virus del

Papiloma Humano (VPH) en los padres de familia que acuden al Centro de Salud

San Martin de Socabaya (I-3) en el contexto de COVID-19 durante el periodo de

abril 20227
1.3. Descripcion del problema
1.3.1. Area del conocimiento
= Area General: Ciencias de la Salud

= Area Especifica: Medicina Humana

= Especialidad: Atencion primaria de la salud y Salud Publica

= [inea: Inmunizaciones

1.3.2. Operacionalizacion de Variables

SUB SUB
INDICADORES INDICADORES
VARIABLES INDICADORES DE PRIMER DE SEGUNDO
ORDEN ORDEN
VARIABLES INDEPENDIENTES: FACTORES ASOCIADOS
Masculino
Sexo . -
Femenino
- 18 a 30 afios
Edad Edad en afios - 31 a 45 afios
1. Informacion Socio - > de 45 afios
, Soltero/a
demogridfica
. Casado/a
Datos de las unidades .. .
. Estado civil Conviviente -
de estudio . .
Divorciado/a o
Viudo/a
In I dio de | - Alto
gresos mensuales promedio de la Monto en soles - Medio
familia - Bajo
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Sin estudios
Primaria
Ao de estudios Secundaria i
(Grado de instruccion) Superior
(Universitario o
Técnico)
1 hijo
Numero de hijos 2 — 4 hijos -
> 4 hijos
Antecedentes de algun familiar con No i
Cancer de Cuello Uterino Si
Antecedente de Infecciones de No i
Transmision Sexual Si
No se ha
informado
Participante
Informacién sobre la vacuna de No mismo
VPH Si Familiares 0
amigos
Personal de la
salud
Influencia de la aceptacion de la | - No haria vacunar
vacuna contra el VPH por la - Si haria vacunar -
pandemia por COVID-19 - Indiferente
- “,Como se adquiere el virus del
2. Conocimiento sobre papiloma humano (VPH)?”
la vacuna contra VPH | - “{Qué enfermedades causa el
de los padres de virus del papiloma humano?”

Sfamilia que asisten al | - “;Quienes deben recibir la vacuna - Percentil  87.5-
centro de salud San contra el virus del papiloma 100 (siete a oc,ho
Martin de Socabaya humano (VPH)?”

.. (s - preguntas

El conocimiento es una (Cual es la edad optima para la o

. L = Conocimiento correctas)
capacidad humana que aplicacion de la vacuna contra el .
: . = Alto - Percentil 62,5-75
se basa en la virus del papiloma humano? S . .
o . o, = Conocimiento (cinco a seis
experiencia y tiene - “;Cuanto cuesta la vacuna contra .
7. . . X Medio preguntas
como fin facilitar un el virus del papiloma humano? L
e . . = Conocimiento correctas)
marco de andlisis para | - “;Si ya tengo el virus del . .
.y . , Bajo - Percentil 50
la evaluacion e papiloma humano, podria la (cuatro o menos
incorporacion de vacuna ayudarme?”’ reauntas
nuevas experiencias, | - “;Qué inconvenientes cree usted E orfec tas)
informacion y la que puede generar la aplicacion de
transformacion de estas la vacuna contra el VPH?”
en decisiones y - “;Luego de aplicarse la vacuna
acciones concretas. contra el VPH hay necesidad de
seguir utilizando el condon?”
16
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“Le parece importante que la
vacuna este incluida en el
programa de vacunacion
nacional”
“Estaria interesada en que se
vacuna a su hija”
“Le parece que la vacunacion es
una buena medida preventiva para
. evitar el cancer de cuello uterino”
:;}yizzt:lteu}l:;;?aloie “Cree que la vacunacion deberia
p asisten al centro ?le ser administrada también a los
, hombres”
salud San Martin de « .
Considera que hacen falta .
Socabaya acerca de la = s - Percentil 81 a 100
vacuna contra VPH mayores campafias de educacion (con 40 a 50
. sobre el virus del papiloma
Una actitud es glestado humano, cancer de cuello uterino o puntos)'
mental y de g o N0 S B * Positiva - Percentil 41 a 80
disponibilidad, B = Indiferente (con 21 a 39
. Le preocupa que la vacuna contra ]
organizado por la v 4 = Negativa puntos
. . virus del papiloma humano sea .
experiencia que ejerce h - Percentil < 40
influencia directa sobre o I 1C2Z . , (con 10 a 20
las reacciones del “Cree que la vacunacion deberia untos)
individuo hacia los esperar a que las mujeres tengan p
objetos y situaciones edad de decidir si se vacunan o
que se relacionan con BO
ella Con la vacuna se puede favorecer
v el inicio de las relaciones
sexuales”
“Considera que la vacuna deberia
administrarse  s6lo a las
adolescentes movidas”
“Con la vacuna ya no seria
importante que se dicten cursos de
métodos anticonceptivos en el
colegio”
VARIABLE DEPENDIENTE
Aceptabilidad de la
vacuna contra VPH
Aceptacion de los
padres de familia
respecto a la “{Acepta la vacunacion contra el Si acepta i
vacunacion contra el VPH?” No acepta
Virus del Papiloma
Humano en sus hijas
dentro del esquema de
vacunacion nacional.
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1.3.3. Interrogantes basicas
1.3.3.1. Interrogante general
= ;Cuales son los factores asociados a la aceptacion de la vacuna contra
el Virus del Papiloma Humano (VPH) en los padres de familia que
acuden al Centro de Salud San Martin de Socabaya (I-3) en el contexto
de COVID-19 durante el periodo de abril 20227
1.3.3.2. Interrogantes especificas
= ;Cuadles son las caracteristicas sociodemograficas de los padres de
familia que asisten al Centro de Salud San Martin de Socabaya (I-3) en
el contexto de COVID-19, Arequipa, 20227
= ;Cuales son los conocimientos y las actitudes sobre la vacuna contra el
VPH de los padres de familia que asisten al Centro de Salud San Martin
de Socabaya (I-3) en el contexto de COVID-19, Arequipa, 2022?
= ;Cuales caracteristicas sociodemograficas estan asociadas a la
aceptacion de la vacunacion contra el VPH en los padres de familia que
asisten al Centro de Salud San Martin de Socabaya (I-3) en el contexto
de COVID-19, Arequipa, 2022?
= ;Qué nivel de conocimiento y que tipo de actitudes estan asociados a
la aceptacion de la vacunacion contra el VPH en los padres de familia
que asisten al Centro de Salud San Martin de Socabaya (I-3) en el
contexto de COVID-19, Arequipa, 2022?
1.3.4. Tipo de investigacion
Investigacion observacional, transversal, analitica.
1.3.5. Nivel de investigacion

Estudio correlacional

1.4. Justificacion del problema

Justificacion cientifica: Permitira identificar las caracteristicas sociodemograficas de

los padres, asi como el conocimiento y actitudes frente a la vacunaciéon contra el

VPH que influyen en la aceptacion de la vacunacion para hacer énfasis en programas
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de intervencidn para incrementar la cobertura de inmunizacion y asi evitar futuras
consecuencias y enfermedades prevenibles como el cancer de cuello uterino.

Justificacion humana y social: Los resultados permitirdn tomar mejores decisiones

y formular estrategias eficaces para prevenir el cancer de cuello uterino, evitar sus
complicaciones, mejorar la calidad de vida de la poblacion en riesgo y aumentar su

expectativa de vida.

Justificacion contemporanea. Dada la actual situacion de emergencia sanitaria en el
pais por la pandemia por COVID-19, la cobertura vacunal contra VPH se ha visto
afectada por las restricciones sanitarias y la falsa informacion, por lo que el tema es
de interés actual para identificar los factores relacionados a la aceptacion de la
vacunacion de VPH vy asi hacer énfasis en programas para recuperar la cobertura de
inmunizacion.

Factibilidad: Es un estudio viable debido a que es factible acceder a la poblacién a
través de encuestas para obtener informacion sobre el conocimiento, actitudes y
aceptacion hacia la vacunacion. Ademas, los registros de vacunacion y poblacion se
encuentran disponibles en las paginas web del ministerio de salud.

Interés personal: Eliminar el tabu de las infecciones de transmision sexual, VPH y

cancer de cuello uterino, asi como el miedo hacia la vacunacién contra el VPH y
ampliar el conocimiento en la poblacion para que puedan tomar la decision de

vacunarse, vacunar a sus hijos y transmitir la informacion libremente a su entorno.

2. OBJETIVOS

2.1. Objetivo general
Identificar los factores asociados a la aceptacion de la vacunacion contra VPH en los
padres de familia que asisten al Centro de Salud San Martin de Socabaya (I-3) en el
contexto de COVID-19, Arequipa, 2022

2.2. Objetivos especificos
» Determinar cuales son las caracteristicas sociodemograficas de los padres de

familia que asisten al Centro de Salud San Martin de Socabaya (I-3) en el

contexto de COVID-19, Arequipa, 2022
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» Determinar cuales son los conocimientos y actitudes sobre la vacuna contra el
VPH en los padres de familia que asisten al Centro de Salud San Martin de
Socabaya (I-3) en el contexto de COVID-19, Arequipa, 2022

= [Establecer las caracteristicas sociodemograficas que se asocian a la aceptacion
de la vacunacion contra el VPH en los padres de familia que asisten al Centro de
Salud San Martin de Socabaya (I-3) en el contexto de COVID-19, Arequipa,
2022

= Delimitar qué nivel de conocimiento y actitudes estan asociadas en la aceptacion
de la vacunacion contra el VPH en los padres de familia que asisten al Centro de
Salud San Martin de Socabaya (I-3) en el contexto de COVID-19, Arequipa,
2022

3. MARCO TEORICO
3.1. Conceptos basicos

3.1.1. Virus del Papiloma Humano (VPH): El virus del papiloma humano es un

virus de ADN de doble cadena que pertenece al género de los Papillomavirus
de la familia Papillomaviridae. Se han descrito mas de 200 serotipos de VPH
y clasificados en 5 géneros (1).
3.1.1.1. Patogénesis: Los papilomavirus se replican y ensamblan
exclusivamente en el nucleo. El virus infecta los queratinocitos en las
capas basales de un epitelio escamoso estratificado para permitir
establecer una infeccion persistente (19). Se ha demostrado que las
células ubicadas en la zona de transformacion escamocolumnar en el
cuello uterino y el ano son particularmente accesibles y vulnerables a
la infeccion por VPH (1). La mayoria de las infecciones, incluidas
aquellas con genotipos oncogénicos de VPH, generalmente se
resuelven dentro de los 12 meses. Sin embargo, las infecciones
oncogénicas por VPH que persisten més de 12 meses incrementan la
probabilidad de lesiones precancerosas, se hagan persistentes y puedan

progresar a cancer. La mediana de edad de las lesiones cervicouterinas
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precancerosas detectadas por citologia se producen aproximadamente
10 afos después de la mediana de edad del debut sexual (20).
3.1.1.2.  Factores de riesgo para la infeccion por VPH (21):

» Inicio temprano de la actividad sexual, donde el riesgo se
incrementa cuando se inicia a una edad mas temprana.

=  Multiples parejas sexuales o tener una pareja sexual de alto riesgo,
es decir una persona con multiples parejas sexuales.

= Presentar algun antecedente de infeccion de transmision sexual
como herpes genital, VIH, Hepatitis B, etc.

= Inicio temprano de primera gestacion (antes de 20 afios) y
multiparidad, ya que es probable que este relacionado a la
exposicion temprana de VPH en relaciones sexuales.

* Inmunosupresion, como una coinfeccion por VIH, uso de
corticoides, enfermedad cronica, presentan una evolucién mas
rapida hacia las lesiones precancerosas y el cancer

= Nivel socioeconémico bajo, debido a un limitado acceso a la
atencion médica, programas de prevencion y falta de educacion

= Uso de anticonceptivos orales

= Tabaquismo

3.1.1.3. Enfermedades relacionadas a infeccion por VPH

= Verrugas anogenitales (22)

= Cancer de cuello uterino (CCU): actualmente casi todos los
casos de CCU se atribuyen directamente a la infeccion por
VPH, siendo el mas prevalente el serotipo 16, responsable de
un 50% de los casos, y el serotipo 18 en un 20% de los casos y
el resto de los serotipos producen el restante (23,24)

= (Cancer de vulva y vagina (25)

= Cancer de ano (26)

= Otros tipos de cancer: el cancer orofaringeo, cancer de pene y
otras lesiones como enfermedad de Bowen, epidermodisplasia

verruciforme, papilomatosis respiratoria recurrente (27)

21

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos

En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD
CATOLICA .
DE SANTA MARIA

REPOSITORIO DE

TESIS UCSM

3.1.2. Cancer de Cuello Uterino (CCU): Es uno de los mayores problemas de

salud publica a nivel mundial, sobre todo en paises con bajos recursos
econdmicos debido a las debilidades del sistema de salud y falta de
prevencion (16). Todo esto conlleva a un impacto negativo en la sobrevida
de las mujeres con esta enfermedad y a mayores costos para los sistemas
sanitarios. A nivel mundial, segun el ultimo reporte de GLOBOCAN 2020,
el CCU ocupa el cuarto lugar dentro de las neoplasias malignas mas
prevalentes en las mujeres (7). En Latinoamérica, el CCU es el tercero mas
frecuente en las mujeres (16) y la incidencia es mas alta en comparacion al
promedio mundial (28). En el Perti, el CCU ocupa el segundo lugar en
frecuencia y es la primera causa de muerte por céncer en la poblacion
femenina; colocandose entre los paises con mayor prevalencia en el mundo
(7,8). Segtin los reportes del INEIL la incidencia del CCU desde el 2009 ha
sido persistente, se reporta que este cancer se encuentra en el primer lugar
hasta el afio 2018, donde el niimero de casos se mantiene constante durante
este periodo (29).
3.1.2.1. Caracteristicas clinicas: Es frecuentemente asintomatico, puede
descubrirse con el tamizaje de CCU o de manera accidental cuando se
realiza un examen pélvico (30). Cuando esta neoplasia da
sintomatologia, la presentacion mas comun es con sangrado vaginal
abundante e irregular y sangrado después de las relaciones sexuales
asociado a dolor (6). Otros sintomas y signos dependen de qué tan
avanzada se encuentre la enfermedad. Por ejemplo, el dolor lumbar,
dolor pélvico, sintomas intestinales o urinarios, hematuria,
hematoquecia sugieren una enfermedad avanzada (30).

3.1.3. Prevencion de la infeccion por VPH

3.1.3.1. Prevencion Primaria: Vacunacion
3.1.3.2. Prevencion secundaria:
= C(Citologia cervical: también llama Papanicolaou (PAP) es un
examen donde mediante un cepillo o una espatula se raspa células

de la zona de transformacion que es la superficie externa del cuello
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uterino y del canal cervical que es el area de mayor riesgo de
neoplasia (11). Tiene una sensibilidad entre 50 y 80% para detectar
lesiones malignas, por lo que su poder preventivo radica en la
deteccion seriada (es decir, anual) (6).

= Inspeccion visual con Acido Acético IVAA)y Yodo Lugol: Este
es un examen que se realiza durante la colposcopia con el empleo
de acido acético al 5% con el objetivo de visualizar el epitelio
anormal (tejido displasico), el cual se torna de color blanco y puede
ser detectado con mayor facilidad (31).

= Pruebas moleculares para deteccion de VPH: detectan el ADN de
serotipos oncogénicos mas frecuentes del VPH, presentan una
sensibilidad y especificidad muy alta; pero una gran limitacion es
que son pruebas costosas (32).

3.1.4. Vacunacion contra el VPH:

En el contexto de la infeccion por VPH, histéricamente se han desarrollado
3 diferentes tipos de vacunas: bivalente, tetravalente y nonavalente.
3.1.4.1. Eficacia de la vacunacion: Hasta el momento se cuenta con 3 tipos
de vacunas diferentes, las cuales se diferencian por el nimero de
serotipos de VPH que cubren. La OMS define la eficacia vacunal como
el porcentaje de disminucion en la incidencia de determinada
enfermedad en sujetos vacunados respecto al grupo no vacunado del
estudio o que recibio placebo (33).
= La bivalente (Cervarix©) que cubre los serotipos oncogénicos de
alto riesgo 16 y 18, fue evaluada por el ensayo clinico PATRICIA,
la vacuna con adyuvante VPH-16/18 AS04 brindé proteccion
contra lesiones tipo NIC 2 asociadas con VPH-16 y VPH-18, asi
como lesiones asociadas con tipos no vacunales VPH-31, VPH-33
y VPH-45, los cuales son responsables de aproximadamente el
82% de todos los canceres de cuello uterino (15).
= La tetravalente (Gardacil©) que cubre los serotipos oncogénicos

de alto riesgo 16 y 18 y ademas los de bajo riesgo 6 y 11, asociados
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a lesiones verrucosas; se vio que las pacientes vacunadas tienen
una alta posibilidad de seroconversion a diferencia de las que
recibieron placebo o vacuna de hepatitis A, mostrando asi la
reduccién de la tasa de infeccion. Los datos demuestran que una
vacuna tetravalente fue muy eficaz en la prevencion de lesiones
cervicales de alto grado asociadas con el VPH-16 y VPH-18. La
inmunizacion generalizada de nifas y adolescentes puede resultar
en una disminucion sustancial de las enfermedades del cérvix,
incluido el cancer de cuello uterino (34).
» La nonavalente (Gardasil9©) que ademas de los ya mencionados,
cubre también otros serotipos de alto riesgo que son 16, 18, 31, 33,
45, 52 y 58, asi como contra los tipos 6 y 11 de bajo riesgo. El
estudio fase II publicado en 2019 refiere que la vacuna contra el
VPH de dosis tnica podria simplificar la logistica y reducir los
costos de la vacunacion contra el VPH en los EE. UU. y en todo el
mundo. Este estudio contribuird con importantes datos de
inmunogenicidad sobre la estabilidad y la cinética de los titulos de
anticuerpos especificos de tipo e informara la viabilidad del
paradigma de vacunacion contra el VPH de dosis tnica (35).
3.1.4.2. Costo-efectividad: Aunque las vacunas tienen un gran potencial de
prevenir la infeccion y reducir la incidencia de cancer y precancer de
cuello uterino, estas son profilacticas, no terapéuticas; por lo tanto,
incluso en el contexto de una alta cobertura de vacunacion, sera
necesario realizar examenes de deteccion de cancer de cuello uterino
de rutina para detectar y tratar la enfermedad causada por infecciones
por otros serotipos de VPH oncogénicos (15,34).

3.1.43. Vacunacion en el Pera: El Peru introdujo la vacuna contra VPH
dentro del esquema nacional de vacunacion desde el 2011 siendo el
primer pais de América Latina en establecerlo (12). Posteriormente, se
establecié un programa de vacunacion nacional contra el VPH donde

la poblacioén objetivo son las nifias de 9 a 13 afos, a través de una
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intervencion directa en instituciones educativas y en los
establecimientos de salud, donde se realiza la administracion
intramuscular de tres dosis de la vacuna recombinante tetravalente en
los meses 0, 2 y 6 segun esquema del ano 2011; y dos dosis en los
meses 0 y 6 segiin el esquema del afio 2016. Las ninas y adolescentes
que ya han iniciado vacunacion con el esquema del 2011 deben
completar el esquema de vacunacion con las tres dosis de vacunas
(9,23).
3.1.5. Conocimientos
El conocimiento es una capacidad humana, basada en la experiencia, y tiene
como fin facilitar un marco de analisis para la evaluacion e incorporacion de
nuevas experiencias, informacion y la transformacion de estas en decisiones y
acciones concretas (36).
3.1.6. Actitudes
Una actitud se puede definir como un estado mental y neurofisiologico de
disponibilidad, organizado por la experiencia que ejerce influencia directa
sobre las reacciones del individuo hacia los objetos y situaciones que se
relacionan con ella. La actitud tiene diferentes componentes: el cognitivo que
incluyen las creencias respecto a un determinado tema; el afectivo, que se
refiere al grado de aceptabilidad hacia un objeto y el comportamental, que es
el que controla el comportamiento hacia el objeto (37).
3.1.7. Infodemia
La infodemia es definida como la difusion répida y de gran alcance de
informacion precisa € inexacta sobre un evento emergente (38), y esta se ha
convertido en una gran preocupacion durante la pandemia de COVID-19,
puesto que, dado que es una enfermedad emergente, la necesidad de nueva
informacion en busca de explicaciones y soluciones a la emergencia sanitaria,
ha hecho que el proceso cientifico no sea el mas adecuado, muchas veces no
se usa la metodologia apropiada para el desarrollo de investigaciones y lo mas
dificil el mal gestionamiento y comunicacién efectiva de la informacién. La

infodemia es como una enfermedad contagiosa que infecta nuestra cultura de
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la informacion (39), crea ambigiliedad y desconfianza entre la poblacion y los
organismos politicos que son los tomadores de decisiones, creando asi mayor
incertidumbre sobre el tema (18).
3.1.8. Movimiento anti vacuna

En los ultimos afios la presencia del movimiento anti vacuna ha aumentado en
todo el mundo y se ha convertido en una amenaza para los programas de
inmunizacion (40). Las causas son diversas, entre ellas la creencia que la
inmunidad natural es mejor, poca efectividad de las vacunas, inexistencia de
beneficios, reportes de falsos eventos adversos asociados a la vacuna, entre
otros; y debido al desarrollo de la tecnologia de informacion y comunicacion

(TIC’s), los mensajes de estos grupos tienen mayor difusion (41).

3.2. Revision de antecedentes investigativos
3.2.1. A nivel internacional

Autores: “Aida Bianco, Claudia Pileggi, Francesca lozzo, Carmelo Giuseppe
A Nobile y Maria Pavia”

Titulo: “Vaccination against Human Papilloma Virus infection in male
adolescents: Knowledge, attitudes, and acceptability among parents in Italy”
Resumen: El objetivo fue obtener informacién sobre el conocimiento,
actitudes y la aceptabilidad de los padres hacia la infecciéon por VPH y la
vacunacion de adolescentes varones en Italia. Un alto nivel educativo,
abundantes fuentes de informacion sobre la infeccion por VPH recibidas de
los médicos y el conocimiento sobre la infeccion por VPH fueron factores
significativamente asociados con un alto nivel de conocimiento sobre las
medidas preventivas para la infeccion por VPH. El 71 % revel6 su intencion
de vacunar a sus hijos, y esta intencion se asocid significativamente con los
beneficios percibidos tanto para la vacunacion contra el VPH para nifias como
para las vacunas recomendadas para la infancia. En conclusion, se debe
mejorar el conocimiento sobre los beneficios de la vacunacion contra el VPH
en adolescentes en la prevencion del cancer en ambos sexos para maximizar

la aceptacion de la vacunacion contra el VPH (42).
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Autores: “L Sanchez Anguiano, A Lechuga Quifones, R Milla Villeda, E
Lares Bayona”
Titulo: “Conocimiento y aceptacion de la vacuna contra el virus del papiloma
humano entre madres de estudiantes de la ciudad de Durango, México”
Resumen: El objetivo fue evaluar el grado de conocimiento del VPH y la
aceptacion de la vacuna en madres de estudiantes de 9 a 15 afos, del sexo
femenino, de la ciudad de Durango, México. El 94% de las mujeres
encuestadas tenia conocimiento de la vacuna. El 89% aceptd que se les
aplicara a sus hijas si fuera sin costo, y s6lo 40% estarian dispuestas a
comprarla. Los factores de riesgo identificados en este estudio para no permitir
la vacunacion fueron: desconocer la existencia de la vacuna, carecer de
informacion amplia de las enfermedades de transmision sexual y el temor a
que inicien vida sexual activa a edad mas temprana. El 9% de las madres no
acepto la vacuna, a pesar de saber de su existencia y el papel del VPH en la
génesis del cancer de cérvix (43).

3.2.2. A nivel nacional
Autores: “Jessenia Chaupis-Zevallos, Fernando Ramirez-Angel, Bernardo
Démaso-Mata, Vicky Panduro-Correa, Alfonso J. Rodriguez-Morales, Kovy
Arteaga-Livias”
Titulo: Factores asociados a la aceptabilidad de la vacuna contra el virus del
papiloma humano, Huanuco, Peru
Resumen: El objetivo fue determinar el nivel de conocimiento, las actitudes
y creencias asociados a la aceptabilidad de la vacuna contra el VPH en los
padres de Huédnuco. El 27,3% de padres no aceptaba la vacuna. Se encontro
relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento medio-
alto, actitudes positivas hacia las vacunas, ausencia de creencias, religion
catolica y presencia de estudios en el grado de instruccion con la aceptacion
hacia la vacuna. Aquellos padres en los que se evidenciaba la presencia de
creencias tenian 6,56 veces mas probabilidades de no aceptar la vacuna (44).

3.2.3. A nivel local:

Autor: “Jose Enrique Villalobos Guillermo”
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Titulo: “Comparacion del nivel de conocimientos y actitudes sobre la vacuna
contra el Virus del Papiloma Humano en madres de una zona rural y urbana
de Arequipa, 2015

Resumen: El objetivo fue comparar el nivel de conocimientos y actitudes
sobre la vacuna contra el virus del papiloma humano en madres de una zona
rural y de zona urbana de Arequipa. El conocimiento sobre la vacuna contra
el VPH fue bajo en 46.23% de mujeres de zona urbana 'y 67.59% en zona rural,
alcanzaron un alto nivel de conocimientos el 18.87% de mujeres de zona
urbana, comparado con solo 5.56% en zona rural, las actitudes en ambos
grupos fueron similares, con un 6.60% de casos en zona urbana y 7.41% en
zona rural que tuvieron actitudes inadecuadas hacia la vacuna. Se observo una

correlacion positiva (r = 0.38) entre conocimientos y actitudes (45).

4. HIPOTESIS
Dado que existen muchos factores que condicionan la aceptacion o rechazo de la
vacunacion en general, incluyendo la vacuna contra el VPH, y en el contexto de la
situacion de emergencia sanita actual; es probable que tener un nivel de conocimiento
alto, una actitud positiva, un grado de instruccion superior y no haberse influenciado por
la infodemia de COVID-19 sean los factores asociados a la aceptacion de la vacuna contra

VPH en los padres de familia que asisten al centro de salud San Martin de Socabaya.
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1. TECNICAS, INSTRUMENTOS Y MATERIALES DE VERIFICACION
1.1. Técnicas

La investigacion se realizo a través de la aplicacion de la técnica de encuesta tipo

cuestionario de manera presencial a los padres de familia que asisten al Centro de

Salud San Martin de Socabaya (I-3) durante el mes de abril de 2022.

1.2. Instrumentos

Se disefid una ficha de recoleccion de datos en base a estudios previos y en las

preguntas frecuentes planteadas por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y

el Centro de Control de Infecciones (CDC) (44,45) que consto de cuatro secciones

(Anexo N°I):

e Primera seccidon, para recoger la informacion sociodemografica de los
participantes.

e Segunda seccion, sobre el conocimiento que tienen los participantes sobre la
vacunacion sobre el Virus del Papiloma Humano (VPH) mediante preguntas
con una respuesta correcta (opcion maultiple). El nivel de conocimiento se
clasificé como conocimiento alto (entre percentil 87,5 a 100 con siete a ocho
preguntas correctas), medio (percentil 62,5 a 75 con cinco a seis preguntas
correctas) y bajo (< percentil 50 con cuatro o0 menos preguntas correctas).

e Tercera seccion, sobre las actitudes que tienen hacia la vacunacion del VPH que
se evaluaron con una escala tipo Likert, variando desde completamente de
acuerdo hasta completamente en desacuerdo y se clasifico como actitud positiva
(percentil 81 a 100 con 40 a 50 puntos), ambivalente/indiferente (percentil 41 a
80 con 21 a 39 puntos) y negativa (< percentil 40 con 10 a 20 puntos).

e (Cuarta seccion, sobre si aceptasen o no la vacunacion en sus hijas o si las
tuvieran.

1.3. Materiales de verificacion

e Papeleria

e Lapiceros

e Impresiones

e Copias
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2. CAMPO DE VERIFICACION
2.1. Ambito
Ambito de inmunizacion y prevencién de enfermedades
2.2. Unidades de estudio
2.2.1. Poblacion
La poblacion del estudio estuvo compuesta por los padres de familia que
asisten al Centro de Salud San Martin de Socabaya (I-3), Arequipa, que
cumplan con los criterios de seleccion y acepten participar del estudio.
2.2.2. Muestra
Para la presente investigacion se empleo el programa Epidat vs4.2 con la
formula de poblacion finita para estimar el tamafio de muestra (poblacion
adulta que pertenece al Centro de Salud San Martin de Socabaya alrededor de
4.828 personas segun cifras referenciales del Ministerio de Salud) con una
proporcion de conocimiento esperado de 83,5% (zona urbana) (44), dando
como resultado una muestra de 204 participantes para que sea representativa.
2.2.2.1. Criterios de inclusion
= Personas mayores de 18 afios de cualquier sexo
= Tener al menos 1 hijo de cualquier edad y cualquier sexo
= Aprobacion del consentimiento informado
2.2.2.2.  Criterios de exclusion
» Personas menores de 18 afios
= Personas que no tengan hijos
= Personas con mas de dos enunciados sin responder de alguno de los
cuestionarios
2.3. Temporalidad
El cuestionario fue aplicado durante el mes de abril de 2022
2.4. Ubicacion espacial
El estudio se realiz6 en el Centro de Salud San Martin de Socabaya (I-3), Arequipa,

Pert
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3. ESTRATEGIAS DE RECOLECCION DE DATOS
3.1. Organizacion
Para la ejecucion del presente trabajo de investigacion se presentd el proyecto de
tesis a la facultad de Medicina Humana de nuestra Universidad, donde
posteriormente los dictaminadores asignados aprobaron el documento.
Posteriormente, con la previa autorizacion por parte de la Gerencia de la Micro Red
Socabaya, se realizo la recoleccion de datos y aplicacion del cuestionario a la
poblacion que cumplia los criterios de seleccion que asistian al Centro de Salud de
San Martin de Socabaya. Se explico el objetivo del estudio y cada participante firmo
previamente el consentimiento informado, para posteriormente iniciar con la
aplicacion del cuestionario. Terminando la recoleccion de datos se prosiguiod a dar
una breve charla y otorgar un folleto respecto al tema de vacunacion contra el VPH

y su importancia en salud publica (4nexo N°6)

3.2. Recursos

3.2.1. Humanos

e Investigadora y estadista: Milagros Rocio Calla Torres, Bachiller en
Medicina Humana de la Universidad Catolica de Santa Maria.

e Asesor: Dr. Miguel Montes Caceres

3.2.2. Materiales
e Ficha de recoleccion de datos y consentimiento informado impreso
e Laptop
e Impresora
e Programa de Microsoft Excel 2019 (paquete Office 365)
e Programa de Microsoft Word 2019 (paquete Office 365)
e Programa Estadistico EPIDAT vs4.2
e Programa de Analisis Estadistico STATA vsl15.

3.2.3. Financieros

e Autofinanciado
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3.3. Validacion del instrumento

Para evaluar la validez interna del contenido, se utilizo el Coeficiente de Validez de
Contenido (CVC) de Herndndez Nieto (46) donde fue evaluado por cuatro expertos
obteniendo un promedio de concordancia de 0,97 para el cuestionario de
conocimientos y 0,99 para el cuestionario de actitudes; por lo que se clasifica como
“validez y concordancia excelente” (mayor o igual a 0,9) (4nexo N°3).

Para evaluar la confiabilidad del instrumento, se realiz6 una prueba piloto en 15
personas con caracteristicas similares a la poblacion de eleccion de otro centro de
salud. El cuestionario de conocimientos consta de 8 preguntas cerradas de opcion
multiple y el cuestionario de actitudes consta de 10 items que se valoraron con una
escala de Likert donde 1 era completamente de acuerdo y 5 era completamente en
desacuerdo. De esta ltima se obtuvo un alfa de Cronbach de 0,81 que se clasifica

como una confiabilidad alta (mayor o igual a 0,7) (Anexo N°4).

3.4. Técnica de procesamiento de datos

3.4.1. Recoleccion de datos
Mediante la técnica tipo cuestionario escrito presencial, se procedié a la
recoleccion de datos de 204 participantes que cumplian con los criterios de
inclusion. Se asigné un codigo a cada participante del estudio con el fin de
proteger su identidad y datos personales.

3.4.2. Sistematizacion de datos
Los datos obtenidos fueron registrados en el programa de Microsoft Excel©,
se realizd un control de calidad pre analisis con la finalidad de revisar
duplicados, datos no plausibles, datos perdidos y finalmente la normalizacion
de datos. Posteriormente se procedio a codificar cada variable y categorizar
algunas variables numéricas, con el fin de exportar la base de datos al

programa Stata vs15.

3.4.3. Analisis de datos
El analisis estadistico se realizo a través del paquete estadistico de Stata vs15

(STATA Inc). En el analisis descriptivo se muestran las frecuencias relativas
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y absolutas de los datos obtenidos, asi como la media y desviacion estandar
en caso de variables numéricas.

Para el analisis inferencial de la variable dependiente que es la aceptabilidad
de la vacuna contra VPH con las variables independientes; se utilizé la prueba
de X? con un nivel de confianza de p < 0,05. Ademas, se emple6 el analisis de
regresion bivariado de Poisson para estimar las Razones de Prevalencia (RP)
con intervalos de confianza al 95% (p<0,05). Las tablas y graficos se

realizaron con el programa estadistico Stata vs15.

3.5. Aspectos éticos del estudio
El presente trabajo de investigacion se sometio a una evaluacion y aprobacion por el
Comité de Etica del Vicerrectorado de Investigacion de la Universidad Catélica de
Santa Maria de Arequipa, Perti; con un riesgo minimo del estudio y cumpliendo la
Declaracion de Helsinki con el debido respeto hacia los participantes y protegiendo

la confidencialidad de la data sensible (4nexo N°2).
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CAPITULO III: RESULTADOS
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TABLA 1. Caracteristicas sociodemograficas de la poblacion encuestada

Caracteristicas N (%)

Sexo (n=204)

Masculino 36 (17,65)

Femenino 168 (82,35)
Edad: en afios* 32,5(25-44)
Edad en categorias (n=204)

18 a 30 afios 93 (45,59)

31 a 45 afios 65 (31,86)

Mayor de 45 anos 46 (22,55)
Estado civil (n=204)

Soltero 100 (49,02)

Casado 44 (21,57)

Conviviente 53 (25,98)

Divorciado / Viudo 7 (3,43)

Nivel socioeconémico: ingreso en soles™
Nivel socioecondémico en categorias (n=182)

1500 (1000 - 2800)

Bajo 80 (43,96)

Medio 46 (25,27)

Alto 56 (30,77)
Grado de instruccion (n=204)

Sin estudios 1(0,49)

Primaria 7 (3,43)

Secundaria 46 (22,55)

Superior Técnico o Universitario 150 (73,53)
Antecedente personal o familiar de CCU (n=204)

No 180 (88,24)

Si 24 (11,76)
Antecedente de Infeccion de Transmision Sexual (n=204)

No 189 (92,65)

Si 15 (7,35)
Numero de hijos (n=204)*

1 hijo 124 (60,78)

2 a 4 hijos 75 (36,76)

5 0 mas hijos 5(2,45)

*Mediana (Rango Intercuartilico); CCU: Cancer de Cuello Uterino

Fuente: elaboracion propia de la investigadora
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GRAFICO 1. Caracteristicas sociodemograficas de la poblacion encuestada
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Interpretacion

Para la presente investigacion, segtin el andlisis muestral, se recolecté 204 encuestas a padres que
asistian al Centro de Salud San Martin de Socabaya. La Tabla y Grafica 1 muestran las
caracteristicas sociodemograficas de los encuestados, donde 17,65% fueron varones y 82,35 %
fueron mujeres. Se encontro también que la mediana de edad fue de 32,5 afios (RIC: 25 —40), y la
mayor cantidad de encuestados tenia entre 18 a 30 afios con un 45,5%. E149% de participantes eran
solteros, 21,5% casados y 25,9% convivientes. En cuanto al estado socioecondémico, la mediana de
nivel de ingresos fue 1500 soles (RIC: 1000 — 2800), predominando un nivel socioecondémico bajo
(80%) con un ingreso menor a 1300 soles. El grado de instruccion predominante fue superior
técnico o universitario (73,5%), seguida por secundaria (22,5%), primaria completa (3,4%) y solo
un participante (0,49%) no presentaba estudios. En cuanto a los antecedentes, solo el 11,7% de los
participantes tenia antecedente personal o familiar de cancer de cuello uterino y 7,35% antecedente
de haber tenido alguna infeccion de transmision sexual. Finalmente, en cuanto al nimero de hijos,
la gran mayoria (60,7%) referia tener un tnico hijo, 36,76% entre 2 a 4 hijos y solo el 2,4% refirio

5 0 mas hijos.
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TABLA 2. Distribucion segin informacion acerca de la vacuna contra VPH en la poblacion

encuestada
Caracteristicas N (%)
Informacién sobre la vacuna de VPH (n =204)
No me he informado 85 (41,67)
Yo mismo investigue por internet 42 (20,59)
Por familiares o amigos 19 (9,31)
Personal de salud 58 (28,43)

Fuente: elaboracion propia de la investigadora

GRAFICO 2. Distribucién segiin informacién acerca de la vacuna contra VPH en la
poblacion encuestada
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Interpretacion

La Tabla y Grafica 2 nos muestra la distribucion segin la informacién acerca de la vacuna contra
VPH que presentaban los padres que asisten al Centro de Salud San Martin de Socabaya. Se
encontré que el mayor porcentaje de los encuestados con un 41,6%, no se habia informado antes
sobre el tema, un 28,43% se inform6 del tema por el personal de salud, 20,5% habia averiguado

por internet, y 9,3% se informaron por familiares o amigos.
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TABLA 3. Distribucion segin la influencia de la infodemia por COVID-19 en la aceptacion
de la vacunacion contra VPH de la poblacion encuestada

Caracteristicas N (%)
Influencia de COVID-19 en la vacunacién contra VPH (n=204)
No haria vacunar a sus hijas o si las tuviera 20 (9,80)
Si haria vacunar a sus hijas o si las tuviera 176 (86,27)
Indiferente 8(3,92)

Fuente: elaboracion propia de la investigadora

GRAFICO 3. Distribucién segin si la infodemia por COVID-19 influyé en la aceptacion de
la vacuna contra VPH de la poblacion encuestada

9.8% (20)
3.9% (8)

86,3% (176)

I No N s
I indiferente

Fuente: elaboracion propia de la investigadora
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Interpretacion

En la Tabla y Grafica 3 se observa la distribucion segun la influencia que causo la infodemia por
COVID-19 en la aceptacion de la vacunacion contra VPH de los padres que asistian al centro de
salud. El 86,3% de ellos refiri6 que si haria vacunar a sus hijas o si tuviera una contra el VPH,
mientras el 9,8% no las haria vacunar y un 3,9% mantenia una posicion indiferente. Podriamos
decir que, pese a que la influencia no abarc6 un porcentaje muy grande, si ha cambiado la opinién

respecto a la vacunacion de algunos padres.
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TABLA 4. Distribucion descriptiva segun los items del cuestionario de conocimiento acerca
del VPH y su vacunacion de la poblacion encuestada

items del cuestionario de conocimiento N (%)
1. Elvirus del papiloma humano (VPH) se adquiere por: (n=203)
Transfusiones sanguineas 15 (7,39)
Relaciones sexuales (correcta) 174 (85,71)
Compartir elementos de aseo personal (toallas, papel higiénico, cepillo) 7 (3,45)
Falta de higiene de genitales 7 (3,45)
2. ;Qué enfermedades causa el virus del papiloma humano? (n=202)
Cancer de cuello uterino 119 (58,91)
Verrugas genitales 14 (6,93)
Cancer de ano 1(0,5)
Todas las anteriores (correcta) 61 (30,20)
Ninguna de las anteriores 7 (3,47)
3. /Quienes deben recibir la vacuna contra el virus del papiloma humano?
(n=203)
Todos los varones 4(1,97)
Todas las mujeres 87 (42,86)
Las mujeres que aun no han iniciado su vida sexual (correcta) 44 (21,67)
Mujeres y varones que tienen muchas parejas sexuales 67 (33,0)
Varones que han iniciado su vida sexual 1(0,49)

4. ;Cudl es la edad optima para la aplicacion de la vacuna contra el virus
del papiloma humano? (n=203)

Antes de lo 5 afos 5(2,46)
De 9 a 13 afios (correcta) 94 (46,31)
> de 18 afos 65 (32,02)
Cualquier edad 39 (19,21)
5. ¢Cuanto cuesta la vacuna contra el virus del papiloma humano? (n=201)
100 soles 18 (8,96)
50 soles 16 (16,92)
Gratuita (correcta) 167 (83,08)

Continua en la siguiente pagina ...
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TABLA 4. Continuacion Distribucion descriptiva segun los items del cuestionario de
conocimiento acerca del VPH y su vacunacion de la poblacion encuestada

Continuacion de la tabla anterior ...

Items del cuestionario de conocimiento N (%)
6. /Siya tengo el virus del papiloma humano, podria la vacuna ayudarme?
(n=201)
Si, la vacuna previene una infeccion futura 63 (31,34)
Si, la vacuna elimina al virus 11 (5,47)
No, la vacuna es preventiva y no tratamiento (correcta) 78 (38,81)
No, el VPH evoluciona muy rapido 19 (9,45)
Ninguna de las anteriores 30 (14,93)

7. ¢Qué inconvenientes cree usted que puede generar la aplicacion de la
vacuna contra el VPH? (n=193)

Quedar infértil 45 (23,32)
Afecta la vida sexual 28 (14,51)
Genera convulsiones y desmayos 5(2,59)
Dolor, calor y enrojecimiento calor en zona de aplicacion (correcta) 115 (59,59)

8. (;Luego de aplicarse la vacuna contra el VPH hay necesidad de seguir

utilizando preservativo? (n=199)
Si (correcta) 185 (92,96)
No 14 (7,04)

Fuente: elaboracion propia de la investigadora
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Interpretacion

En la Tabla 4 muestra la distribucion segun cada pregunta del cuestionario de conocimientos acerca
del VPH y su vacunacion en la poblacion encuestada. Este cuestionario constaba de 8 preguntas de
opcidon multiple con una respuesta correcta. En la presente tabla solo se describe la frecuencia y

porcentaje de encuestados que marcaron cada respuesta, aiin sin asignarles una puntuacion.

Las preguntas con mayor vacilacion en las respuestas fueron en las preguntas: “;Quiénes deben
recibir la vacuna contra el virus del papiloma humano?” donde un 42,8% respondi6 que todas las
mujeres, 33% respondid las mujeres y varones que tienen muchas parejas sexuales y solo 21,6%
respondid correctamente con las mujeres que ain no han iniciado su vida sexual. También hubo
duda en “;Cual es la edad optima para la aplicacion de la vacuna contra el VPH?” donde el 46,3%
respondid de 9 a 13 afios, 32% de mayores de 18 anos y 19,2% respondi6 cualquier edad. En la
pregunta “;Si ya tengo el virus del papiloma humano, podria la vacuna ayudarme?”, solo un 38,8%
respondio6 correctamente que la vacuna es preventiva y no tratamiento y en la pregunta siete “;Qué
inconvenientes cree usted que puede generar la aplicacion de la vacuna contra el VPH?”, un 23,3%
respondid quedar infértil, 14,5% que afecta la vida sexual y un 59,5% que genera dolor, calor y

enrojecimiento en la zona de aplicacion.
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TABLA 5. Distribucion descriptiva segun los items del cuestionario de actitudes hacia la vacunacion contra el VPH de la
poblacion encuestada

Escala de Likert
, N (%
Items del cuestionario de actitudes (%)
Muy de ) Muy
De acuerdo Indiferente Desacuerdo
acuerdo desacuerdo

1. Le parece importante que la vacuna este incluida en el

programa de vacunacion nacional* (n=203) RUw211) EaRsiaat 4 13 (6,40) 1(0.49) 17(8,37)
2. Esta:kna Elteresada en que se vacuna a su hija o si tuviera 92 (4532) 66 (32,51) 21 (10,34) 6 (2,96) 18 (8,87)

una* (n=203)
3. Le parece que la vacunacion es una buena medida de

prevencion contra el cancer de cuello uterino* (n=203) 162(53,697= GREERY 13 (6,40) 2(0,99) 18 (8,87)
4. Cree que la vacunacion deberia ser administrada también

a los hombres* (n=203) 76 (37,62) 55(27,23) 43 (21,29) 5(2,48) 23 (11,39)
5. Considera que hacen falta mayores campaiias de

educacion sobre el virus del papiloma humano, cancerde 121 (59,61) 48 (23,65) 17 (8,37) 1(0,49) 16 (7,88)

cuello uterino y la prevencion con la vacuna* (n=203)
6. Le preocupa que la vacuna contra el virus del papiloma

humano sea segura y eficaz’ (n=203) 65 (32,02) 72 (35,47) 38 (18,72) 12 (5,91) 16 (7,88)
7. Cree que la vacunacion deberia esperar a que las mujeres

tengan edad de decidir si se vacunan o no’ (n=203) 4120,2) 48 (23,65) 37(18,23) >0(24,63) 27(13.3)
8. Con la vacuna usted cree que se puede favorecer el inicio

de las relaciones sexuales' (n=203) 32 (15,76) 43 (21,18) 51(25,12) 37 (18,23) 40 (19,7)
9. Considera que la vacuna deberia administrarse solo a las

adolescentes “movidas” ' (n=203) 13 (6,4) 15 (7,39) 29 (14,29) 61 (30,05) 85 (41,87)
10. Con la vacuna ya no seria importante que se dicten cursos 14 (6.9) 12 (5.91) 12 (5.91) 57 (28.08) 108 (53.2)

de métodos anticonceptivos en el colegio’ (n=203)

* Distribucion en sentido positivo; " Distribucion en sentido negativo

Fuente: elaboracion propia de la investigadora
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Interpretacion

En la Tabla 5 se observa la distribucion segtn los items del cuestionario de actitudes hacia
la vacunacion contra el VPH de la poblacion encuestada. Esta segunda parte del cuestionario
constd de 10 enunciados donde los participantes debian seleccionar segiin su parecer las
opciones que, segun la Escala de Likert, varian entre: completamente de acuerdo hasta
completamente desacuerdo. Los 5 primeros enunciados son en sentido positivo, con una
puntuacion de: completamente de acuerdo (5 puntos), de acuerdo (4 puntos), indiferente (3
puntos), desacuerdo (2 puntos) y completamente desacuerdo (1 puntos). En cuanto a los 5
items finales, se considero estos en sentido negativo, en este caso, la puntuacion se distribuye
de la siguiente manera: completamente de acuerdo (1 punto), de acuerdo (2 puntos),

indiferente (3 puntos), desacuerdo (4 puntos) y completamente desacuerdo (5 puntos).

En la presente tabla solo se describe la frecuencia y porcentaje de encuestados que marcaron

cada opcion, aun sin asignarles una puntuacion.

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos
En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




UNIVERSIDAD

REPQSITORIO DE CATOLICA

TESIS UCSM ~&  DE SANTA MARIA

FACTORES ASOCIADOS A LA ACEPTABILIDAD DE LA VACUNA CONTRA
EL VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO (VPH) EN PADRES DE FAMILIA QUE
ASISTEN AL CENTRO DE SALUD SAN MARTIN DE SOCABAYA EN EL
CONTEXTO DE COVID-19, AREQUIPA, 2022

TABLA 6. Distribucion segun el nivel de conocimiento, actitudes y aceptacion de la
vacuna contra el VPH de la poblacion encuestada

CARACTERISTICAS N (%)

Nivel de conocimiento (n = 204)

Alto 25 (12,25)

Medio 85 (41,67)

Bajo 94 (46,08)
Actitud frente a la vacuna contra el VPH (n=204)

Positiva 75 (36,76)

Negativa 6(2,94)

Ambivalente (Indiferente) 123 (60,29)
Aceptacion de la vacuna contra el VPH (n = 204)

Si 189 (92,65)

No 15 (7,35)

Fuente: elaboracion propia de la investigadora

GRAFICO 4. Distribucién segun el nivel de conocimiento, actitudes y aceptacion de la
VPH y su vacunacion de la poblacion encuestada
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Fuente: elaboracion propia de la investigadora
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Interpretacion

La Tabla 6 y Grafico 4 nos muestra la distribucion segun el nivel de conocimiento, actitudes
y aceptacion de la vacuna contra el VPH de la poblacion encuestada. Tan solo un 12,2%
presentaba un conocimiento alto, un 41,6% tenia un conocimiento medio y el mayor
porcentaje de 46% fue de conocimiento bajo. En cuanto a las actitudes frente a la vacuna
contra el VPH, se observa que un 36,7% presenta una actitud positiva, y tan solo 2,9% una
actitud negativa. Finalmente, en cuanto a la aceptacion de la vacuna contra el VPH, un gran
porcentaje de 92,6% de encuestados si aceptaba la vacuna, mientras solo el 7,4% la

rechazaba.
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FACTORES ASOCIADOS A LA ACEPTABILIDAD DE LA VACUNA CONTRA
EL VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO (VPH) EN PADRES DE FAMILIA QUE
ASISTEN AL CENTRO DE SALUD SAN MARTIN DE SOCABAYA EN EL
CONTEXTO DE COVID-19, AREQUIPA, 2022

TABLA 7. Factores sociodemograficos asociados a la aceptabilidad de la vacuna
contra el VPH. Analisis inferencial.

ACEPTABILIDAD DE LA
VACUNA RP
FACTORES No Si Valor p (IC 95%)
N (%) N (%)

Sexo

Masculino 2 (5,56) 34 (94,44) 1,000* Ref.

Femenino 13 (7,74) 155 (92,26) 0,97 (0,89 — 1,06)
Edad por categorias

18 a 30 afios 8 (8,60) 85 (91,40) 0,651%* Ref.

31 a 45 afios 3(4,62) 62 (95,38) 1,04 (0,96 — 1,13)

Mayor de 45 afios 4 (8,70) 42 (91,30) 0,99 (0,89 —1,11)
Estado civil

Soltero 10 (10,0) 90 (90,0) 0,020* Ref.

Casado 0 44 (100,0) 1,11 (1,04 -1,18)

Conviviente 3 (5,66) 50 (94,34) 1,04 (0,95 -1,15)

Divorciado / Viudo 2 (28,57) 5(71,43) 0,79 (0,49 — 1,27)
Estado socioeconémico

Bajo 12 (15,0) 68 (85,0) 0,014* Ref.

Medio 2 (4,35) 44 (95,65) 1,12 (1,07 - 1,25)

Alto 1(1,79) 55(98,21) 1,15 (1,04 - 1,27)
Grado de instruccion

Sin estudios 0 1 (100,0) 0,361* Ref.

Primaria 0 7 (100,0) 1

Secundaria 1(2,17) 45 (97,83) 0,97 (0,93 — 1,02)

Superior 14 (9,33) 136 (90,67) 0,90 (0,86 — 0,95)
Antecedente personal o
familiar de CCU

No 12 (6,67) 168 (93,33) 0,349%* Ref.

Si 3(12,5) 21 (87,50) 0,93 (0,80 — 1,09)
Numero de hijos

1 hijo 12 (9,68) 112 (90,32) 0,321%* Ref.

2 a4 hijos 3(4,0) 72 (96,0) 1,06 (0,98 — 1,14)

5 0 mas hijos 0 5(100,0) 1,10 (1,04 - 1,17)
Antecedente de ITS

No 15 (7,94) 174 (92,06) 0,608%* Ref.

Si 0 15 (100,0) 1,08 (1,04 — 1,13)

CCU: Cancer de Cuello Uterino; ITS: Infeccion de Transmision Sexual;
RP: Razones de prevalencia (analisis de varianza robusta)

* Prueba exacta de Fisher; ** Chi2
Fuente: elaboracion propia de la investigadora
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Interpretacion

En la Tabla 7 se muestran los factores sociodemograficos asociados a la aceptabilidad de la
vacuna contra el VPH. Se observo que, en cuanto al sexo, un 94,4% de varones aceptaba la
vacuna, mientras un 92,2% de mujeres aceptaba la vacunacion. Pese a encontrar diferencias
entre la aceptabilidad o no de la vacuna, no muestra significancia estadistica (p=1,00). Se
encontro que los adultos entre 31 a 45 afios tienen 4% mads prevalencia de aceptar la vacuna
respecto a los de 18 a 30 afios; y los mayores de 45 afios tenian 1 % menor prevalencia de
aceptacion respecto al primer grupo. Sin embargo, estos resultados no son estadisticamente

significativos (p=651).

Observamos asociacion entre el estado civil y la aceptacion de la inmunizacion, donde la
aceptabilidad de la vacuna en aquellos casados es 11% mayor con respecto con aquellos que
son solteros. Este resultado es estadisticamente significativo (p=0,02). Ademas, la
prevalencia de aceptacion de la vacuna contra el VPH en aquellos con nivel socioeconémico
alto es 15% mayor con respecto a aquellos que tienen un nivel socioecondmico bajo. De igual
manera los que tenian nivel socioecondmico medio tenia una prevalencia de aceptabilidad de
la vacuna 12% mayor con respecto a aquellos que tienen un nivel socioeconémico bajo. Estos

resultados si son estadisticamente significativos (p=0,014).

No se encontrd asociacion entre el grado de instruccion y la aceptacion de la vacuna
(p=0,361). Tampoco se encontrd asociacion entre tener un antecedente personal o familiar

de CCU con la aceptacion de la vacuna (p=0,349).

Se encontrd que la prevalencia de aceptacion de la vacuna en aquellos que tenian 5 o mas
hijos fue 10% mayor en comparacidn de los que solo tenia un hijo, los resultados no fueron
estadisticamente significativos (p=0,321). Lo mismo pasa con los antecedentes de haber
padecido una Infeccion de Transmision Sexual (ITS), donde se observa que la poblacion que
presentd una ITS tiene un 8% mayor prevalencia de aceptacion de la vacuna en comparacion
con los que no tenian antecedente de ITS. Estos resultados no son estadisticamente

significativos (p=0,608).
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EL VIRUS DEL PAPILOMA HUMANO (VPH) EN PADRES DE FAMILIA QUE
ASISTEN AL CENTRO DE SALUD SAN MARTIN DE SOCABAYA EN EL
CONTEXTO DE COVID-19, AREQUIPA, 2022

TABLA 8. Otros factores asociados a la aceptabilidad de la vacuna contra el VPH.
Analisis inferencial.

ACEPTABILIDAD DE LA
VACUNA RP
FACTORES No Si Valor p (IC 95%)
N (%) N (%)
Informacion sobre la vacuna
de VPH
No me he informado 11 (12,94) 74 (87,06) 0,096* Ref.
Yo mismo investigue por 3
internet 1(2,38) 41 (97,62) 1,12 (1,01 — 1,23)
Por familiares o amigos 0 19 (100) 1,14 (1,05 - 1,24)
Personal de salud 3(5,17) 55 (94,83) 1,08 (0,98 — 1,20)
Influencia de COVID-19 en
la vacunacion contra VPH
No haria vacunar a sus <0,001*
hijas o si las tuviera @40 .2 Ref.
Si haria vacunar a sus
hijas o si P Y 4(2,27) 172 (97,73) 1,77 (1,19 — 2,64)
Indiferente 2 (25,0) 6 (75,0) 1,36 (0,77 — 2,39)

RP: Razones de prevalencia (analisis de varianza robusta)
* Prueba exacta de Fisher; ** Chi2
Fuente: elaboracion propia de la investigadora
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Interpretacion

La Tabla 8 nos muestra otros factores asociados a la aceptabilidad de la vacunacion.
Respecto a la informacion que tenia la poblacion sobre la vacuna de VPH, se encontrd que
la mayor cantidad de los que no aceptarian la vacuna no se habian informado antes sobre el
VPH y su vacunacion (12,9%). Ademas, entre los encuestados que si habian recibido
informacion, se encontr6 que el mayor porcentaje fue por parte del personal de salud, quienes
tenian 8% mayor prevalencia de aceptacion de la vacuna comparado con aquellos que no se
habian informado y los que habian averiguado por si mismos o se informaron por familiares
y amigos tenia 12% y 14% mayor prevalencia de aceptacion respectivamente en comparacion

con el primer grupo. Sin embargo, esta diferencia encontrada no fue significativa (p=0,09).

También se muestra que la poblacion que no se dejo influenciar por la infodemia por COVID-
19 presentaban 77% mayor prevalencia en la aceptacion de la vacuna contra el VPH en
comparacion de aquellos que cambiaron su opinion por la infodemia y no harian vacunar a
sus hijas o si las tuvieran. Estos resultados si fueron estadisticamente significativos

(p<0,001).
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TABLA 9. Conocimientos y actitudes asociados a la aceptabilidad de la vacuna contra
el VPH. Analisis inferencial.

ACEPTABILIDAD DE LA
VACUNA RP
FACTORES No Si Valor p (IC 95%)
N (%) N (%)

Nivel de conocimiento

Alto 0 25 (100,0) 0,001 ** Ref.

Medio 1(1,18) 84 (98,82) 0,98 (0,96 — 1,01)

Bajo 14 (14,89) 80 (85,11) 0,85 (0,78 — 0,92)
Actitudes

Positiva 0 75 (100,0) 0,005* Ref.

Aml.)ivalente 15 (12,20) 108 (87,8) 0.87 (0.82 — 0.93)

(indiferente)

Negativa 0 6 (100,0) 1

RP: Razones de prevalencia (analisis de varianza robusta)
* Prueba exacta de Fisher; ** Chi2
Fuente: elaboracion propia de la investigadora

Interpretacion

En la Tabla 9 se muestra el andlisis inferencial de la asociacion entre los conocimientos y
actitudes y la aceptacion de la vacuna contra el VPH. Se encontré que un 100% de los que
tenian un nivel de conocimiento alto aceptaban la vacuna, un 98,8% y 85,1% de los que
tenian nivel de conocimiento medio y bajo respectivamente si aceptaban la vacuna. Estos
resultados son estadisticamente significativos (p<0,001).

También se encontré6 que un 100% de los que tenian una actitud positiva si aceptaban la
vacuna. De los encuestados que tenian una actitud indiferente, se vio que un 12,2% no

aceptaba la vacunacion. Este resultado fue estadisticamente significativo (p<0,005).
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DISCUSION

El presente estudio busco determinar la aceptabilidad de la vacunacion contra el Virus del
Papiloma Humano (VPH) en los padres que asistian a un centro de salud de la ciudad de
Arequipa en el contexto de COVID-19. Se encuest6 a 204 padres que asistieron al Centro de
Salud San Martin de Socabaya durante el mes de abril del 2022. Se decidi6 considerar el
distrito de Socabaya por ser uno de los distritos con mayor poblacion en la zona
metropolitana, con crecimiento exponencial y al Centro de Salud San Martin por ser el de
mayor concurrencia de personas que acuden de diversas zonas del distrito, tanto cercanas al

centro de salud (ciudad), como poblacion méas alejada (pueblo tradicional).

Nuestros resultados muestran que el mayor porcentaje de los encuestados (41,6%) no se habia
informado antes sobre el tema y de los participantes que si habian recibido informacion
predominé aquella dada por el personal de salud (Tabla y Grafico 2); a diferencia del estudio
de LaJoei et al. quienes encontraron que la poblacion recibié mas informacion a través del
sistema educativo (47). También se muestra la influencia que causo la infodemia por
COVID-19 en la aceptacion de la vacunacion contra VPH de los padres de familia. El 86,2%
de ellos si haria vacunar a sus hijas o si tuviera una contra el VPH, mientras el 9,8% no las

haria vacunar y un 3,9% mantenia una posicion indiferente (Tabla y Grafico 3).

Estos hallazgos muestran que la reciente emergencia sanitaria por COVID-19 ha dejado
estragos en todo el sistema de salud, desde lo mas basico e indispensable como la vacunacion,
hasta el colapso de hospitales y centros de salud por la gran demanda de pacientes en la época
de mayor incidencia de la enfermedad, afectando asi a los programas de vacunacion y de
enfermedades cronicas como el de enfermedades neoplasicas (48,49). La infodemia por
COVID-19 ha incrementado las campanas antivacunas y la duda de la poblacion frente a la
seguridad y eficacia de las vacunas en general, como muestran algunos estudios, donde el
tiempo libre, falta de alfabetizacion, falta de literatura sobre salud y miedo a los efectos

secundarios de la vacuna contribuyen a la infodemia (50).

En cuanto a los conocimientos acerca del VPH y su vacunacion (Tabla 4), existen diferencias
en las respuestas marcadas, por ejemplo, en la segunda pregunta, el 58,9% de los encuestados
contestaron que la enfermedad que causa el VPH es el cancer de cuello uterino. Pese a que

esta afirmacion es correcta, también se debe tener en cuenta las verrugas genitales y otros
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tipos de canceres causados por este virus como el cancer de ano. Esto es importante puesto
que al pensar que solo causa CCU en mujeres, la poblacion, en especial la masculina, podria
no tomar las medidas preventivas adecuadas, continuando como portadores asintomaticos y
la posterior diseminacion del virus (51). Las preguntas con mayor porcentaje de error fueron
“quienes deben recibir la vacuna contra VPH”, “edad optima para la vacunacion”y “como
podria ayudar la vacuna si ya se tiene el virus del papiloma humano . Este cuestionario, se
basé en la Norma Técnica del Ministerio de Salud (MINSA) (13), lo que demuestra que la
informacion recibida por parte de este organismo en las campafias de vacunacion contra el
VPH no han sido muy efectivas, como se demuestra en el estudio realizado por De La Cruz
Rodriguez donde las convocatorias de inmunizacion contra el VPH del MINSA no brindaron
suficiente informacion para los usuarios y a la vez generaron multiples dudas respecto a
quien, cuando, donde y como deberia administrarse la vacuna (52). Ademas, cabe recalcar
que un 23,3% de la poblacion pensaba que dentro de los inconvenientes (efectos adversos)
de la vacunacion contra VPH era quedar infértil y un 14,5% que afectaba la vida sexual. Estos
datos son importantes ya que una de las mayores influencias respecto a si recibir o no una
vacuna es el temor a los efectos adversos y esto concuerda con otros estudios donde a los
padres les preocupa que “las vacunas pueden causar efectos adversos graves” e incluso
algunas pueden causar autismo por publicaciones con informacion falsa (53). Finalmente,
solo un 7% contestd que ya no era necesario seguir utilizando preservativo (condon) luego
de aplicarse la vacuna. A pesar que el porcentaje es pequefio, este pensamiento es erroneo,
puesto que, aunque la vacunacion cubre ciertos serotipos de VPH oncogénicos, aiin existe la
posibilidad de infectarse con otro serotipo y desarrollar lesiones precancerosas, por lo que la
prevencion con métodos de barrera y asi también el tamizaje precoz con Papanicolaou es

importante para que la prevalencia e incidencia de CCU disminuya (6).

En la segunda parte del cuestionario que trata sobre las actitudes de los padres hacia la
vacunacion contra el VPH (Tabla 5), en los 5 primeros enunciados, se evidencia que un gran
porcentaje de la poblacion encuestada contestd positivamente; sin embargo, el enunciado que
obtuvo el porcentaje de aceptacion mas bajo fue si “la vacuna deberia ser administrada
también en los hombres” (64,8%). Esto concuerda con un estudio realizado en universitarios
en Malasia, donde el desconocimiento de la poblacion asume que el VPH afecta

exclusivamente a las mujeres y por eso el vacunar solamente a mujeres seria suficiente para
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controlar la transmision de la enfermedad (51). En paises como Italia, la vacunacion se da
tanto en mujeres como en hombres, al igual que en paises de altos recursos donde la
morbimortalidad por CCU ha disminuido (42,54). En cuanto a los 5 enunciados finales, se
obtuvieron resultados de actitud positiva mas bajos, donde un 67,49% de la poblacion
encuestada estaba de acuerdo o completamente de acuerdo con que le preocupaba que la
vacuna contra el VPH no sea segura y eficaz; esto concuerda con el estudio de Aquino-Rojas
et al. quienes encontraron que un 89% de los padres rechazan la vacunacion, siendo el mayor
porcentaje (45%) debido a la desconfianza de la vacuna (55). Ademads, se observo que un
43,85% estaba de acuerdo con que “la vacunacion deberia esperar a que las mujeres tengan
edad de decidir si se vacunan o no”’ y un 36,94% con que la “vacuna se puede favorecer el
inicio de las relaciones sexuales”. Esta concuerda con un estudio en México donde se
encontro que el temor que la inmunizacién pueda favorecer el inicio de relaciones sexuales
a temprana edad elevaba 4,58 veces el efecto de no permitir la vacunacion contra el VPH

(43).

Respecto al nivel de conocimiento, nuestros resultados muestran que tan solo un 12,2%
presentaba un conocimiento alto, un 41,6% tenia un conocimiento medio y el mayor
porcentaje de 46% fue de conocimiento bajo. Esto concuerda con otros estudios, donde
encontraron que sélo un 3,6% presentaban un conocimiento alto, siendo el predominante el
conocimiento bajo (44). En nuestro estudio se hall6é que, pese a que el mayor porcentaje de
encuestados presentaba un grado de instruccidn superior, el conocimiento acerca del VPH y
su vacunacion contintia siendo bajo. Por lo tanto, pese a que la vacuna contra VPH fue
introducida hace mas de 10 afios al pais, y que el CCU es el segundo mas prevalente, la
poblacion no recibe informacion suficiente, principalmente en los centros educativos, y asi
mismo no busca informacién de manera activa acerca del tema por lo que el CCU continta

siendo un gran problema de salud publica.

En cuanto a las actitudes frente a la vacuna contra el VPH, se observa que un 36,7% presenta
una actitud positiva, y tan solo 2,9% una actitud negativa. No obstante, llama la atencioén que
el mayor porcentaje de los encuestados (60,2%) tienen una actitud ambivalente o indiferente
hacia la vacunacion. Como en el estudio de Munguia-Daza et al., donde la poblacion tiene

dudas acerca de la vacunacion, lo cual es un aspecto negativo porque no realizaran una
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busqueda activa de la vacunacion ni se preocuparan porque sus hijas estén vacunadas, es
decir, la actitud indiferente tienda a ser mayor hacia el lado negativo, pues no tienen la certeza
de aceptar la vacuna (56). Finalmente, en cuanto a la aceptacion de la vacuna contra el VPH,
un gran porcentaje de 92,6% de encuestados si aceptaba la vacuna, mientras solo el 7,4% la
rechazaba; a diferencia de otros paises latinoamericanos como el caso del pais vecino Bolivia
donde los padres mostraron un gran rechazo a la vacuna (89% de la poblacion) (55) (Tabla 6

y Grafico 4).

En el andlisis inferencial de los factores sociodemograficos asociados a la aceptabilidad de
la vacuna contra el VPH (Tabla 7), se observo que el sexo, pese a encontrar diferencias entre
la aceptabilidad o no de la vacuna, no muestra significancia estadistica (p=1,00). Un estudio
encontro que la aceptabilidad de la vacuna era mayor en las mujeres debido a que la mayor
prevalencia de las enfermedades causadas por el VPH, campafias informativas y
responsabilidad social estan dirigidas hacia el sexo femenino (51). En cuanto a la edad, se
encontro que los adultos entre 31 a 45 afios tiene 4% mas prevalencia de aceptar la vacuna
respecto a los de 18 a 30 afios; y los mayores de 45 afios tenian 1 % menor prevalencia de
aceptacion respecto al primer grupo. Sin embargo, estos resultados no son estadisticamente
significativos (p=651). Esto concuerda con el estudio de Chaupis-Zeballos et al. quienes
encontraron que la edad no se encontraba asociada con la aceptacion (44). Es posible que la
poblacion joven, puesto que tienen mayor alcance a informacion a través de internet, redes
sociales, y el hecho de asimilar la informacién con mayor rapidez, sean la poblacion mas
importante para promover acciones sanitarias de educacion acerca de la prevencion de
enfermedades, y asi convertirse en promotores de salud para orientar a su entorno y asi tomar

decisiones positivas respecto a la vacunacion en general.

Observamos asociacion entre el estado civil y la aceptacion de la inmunizacion, donde la
aceptabilidad de la vacuna en aquellos casados es 11% mayor con respecto con aquellos que
son solteros. Este resultado es estadisticamente significativo (p=0,02; RP: 1,11; IC: 1,04 —
1,18). Esto posiblemente se deba a que el hecho de presentar un estado civil estable, es decir
casado, brinda una mayor consolidacion y un apoyo mutuo al momento de tomar decisiones,
ya que la autorizacion de vacunar a los hijos es una decision conjunta de ambos padres, por

lo que es recomendable que ambos presenten un conocimiento adecuado, actitud positiva e
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influencia del uno al otro para poder llegar a un acuerdo de lo que consideren mejor para sus

hijos (45).

Ademas, se encontrd que, en la poblacion estudiada, la prevalencia de aceptacion de la
vacuna contra el VPH en aquellos con nivel socioecondmico alto es 15% mayor con respecto
a aquellos que tienen un nivel socioecondomico bajo. De igual manera los que tenian nivel
socioecondmico medio tenian una prevalencia de aceptabilidad de la vacuna 12% mayor con
respecto a aquellos que tienen un nivel socioecondomico bajo. Estos resultados si son
estadisticamente significativos (p=0,014). A diferencia, el estudio de Anguiano et al.
encontrd6 que el nivel socioecondmico no influyd en la aceptabilidad de la vacuna,
posiblemente porque en su estudio las madres tenian un grado educativo medio de
preparatoria (43). En nuestro estudio, probablemente el nivel socioeconémico medio-alto se

relaciona con una mayor aceptacion debido a un mayor acceso a la educacion.

No se encontrd asociacion entre el grado de instruccion y la aceptacion de la vacuna
(p=0,361). Como nosotros, Hanley et al. encontraron que el grado de instruccion no estaba
asociado a la aceptabilidad de la vacuna (57). En contraste, un estudio realizado en Huanuco
mostrd que el grado de instruccion si estaba asociado a la aceptabilidad de la vacuna (44).
Nuestros resultados muestran que el mayor porcentaje de los que no aceptaban la vacuna
tenian un grado de instruccion superior, lo que significa que el presentar un mayor nivel
educativo no garantiza la aceptacion de la vacuna, motivo por el cual se debe seguir

indagando otros factores asociados.

Por otro lado, tampoco se encontrd asociacion entre tener un antecedente personal o
familiar de CCU con la aceptacion de la vacuna (p=0,349). Esto probablemente debido a
que el porcentaje de mujeres con antecedente de CCU fue escaso; sin embargo, es de notar
que 3 de los encuestados (12,5%), pese a tener un antecedente de CCU, no aceptaria la vacuna
contra el VPH. Esto resulta peculiar, ya que tener un antecedente personal o familiar
importante de CCU se relaciona con un mayor conocimiento sobre el VPH y las
enfermedades que produce, y esto termina siendo un factor protector para la aceptacion de la

vacunacion contra el VPH.

Comparando la aceptabilidad segin el nimero de hijos de la poblacion, se encontr6 que la
prevalencia de aceptacion de la vacuna en aquellos que tenian 5 o0 mas hijos fue 10% mayor
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en comparacion de los que solo tenia un hijo (p=0,321; RP: 1,10; IC: 1,04 — 1,17). Esto
probablemente se deba a que los padres al tener mayor nimero de hijos posiblemente hayan
recibido algun tipo de charla educativa por parte de las instituciones educativas o en algin
centro de salud por parte del personal en los controles que debe tener todo nifio menor de 5
afnos. Lo mismo pasa con los antecedentes de haber padecido una Infeccion de Transmision
Sexual (ITS), donde se observa que la poblacion que presentd una ITS tiene un 8% mayor
prevalencia de aceptacion de la vacuna en comparacion con los que no tenian antecedente de
ITS (p=0,608; RP: 1,08 IC: 1,04 — 1,13). Segun las normas técnicas y guias de practica clinica
del Ministerio de Salud, cuando se identifica algiin sujeto con una ITS, aparte del tratamiento
y descarte de otras enfermedades, deben recibir una charla educacional; por lo que es
probable que en nuestra poblacion el haber padecido una ITS esté asociado a un mayor
conocimiento y aceptabilidad. Pese a que nuestros resultados son significativos en la muestra,

estos no se pueden extrapolar a la poblacion.

Respecto a la informacion que tenia la poblacion sobre la vacuna de VPH, se encontrd
que la mayor cantidad de los que no aceptarian la vacuna no se habian informado antes sobre
el VPH y su vacunaciéon (Tabla 8). Ademas, entre los encuestados que si habian recibido
informacion, se encontr6 que el mayor porcentaje fue por parte del personal de salud, quienes
tenian 8% mayor prevalencia de aceptacion de la vacuna comparado con aquellos que no se
habian informado y los que habian averiguado por si mismos o se informaron por familiares
y amigos tenia 12% y 14% mayor prevalencia de aceptacion respectivamente en comparacion
con el primer grupo. Sin embargo, esta diferencia encontrada no fue significativa (p=0,09).
Estos datos son importantes debido a que una de las funciones de todo profesional de salud
es brindar charlas educativas y explicacion acerca del tema previo a cualquier procedimiento,
en este caso, los profesionales de la salud deben ser agentes de cambio, brindar charlas y
orientacion a la poblacion en general y a los padres, quienes son los responsables y brindan
el consentimiento para la vacunacion en sus hijos (56). Parte del rol del médico, quién al
detectar alguna paciente adolescente o joven, debe indagar sobre el estado de vacunacion
contra el VPH, y asi, en caso de no contar con la vacuna atn, poder captar a esa poblacion

en las edades 6ptimas.
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La influencia de la infodemia generada por la pandemia por COVID-19 en la vacunacion
en general ha dejado estragos en todos los esquemas de vacunacion, siendo la vacuna contra
el VPH uno de los mas afectados puesto que la vacunacion se da en nifias y adolescentes,
edad en la que estos ni los padres frecuentan mucho los servicios de salud. Nuestros
resultados muestran que aquellos que no se dejaron influenciar por la infodemia por COVID-
19 presentaban 77% mayor prevalencia en la aceptacion de la vacuna contra el VPH en
comparacion de aquellos que cambiaron su opinion por la infodemia y no harian vacunar a
sus hijas o si las tuvieran (RP: 1,77; IC: 1,19 — 2,64). Estos resultados si fueron
estadisticamente significativos (p<<0,001). Es probable que el rapido desarrollo de las vacunas
para el control de la pandemia, asi como la informacion falsa brindada incluso por personal
de salud, ha generado desconfianza en la poblacion en general para todas las vacunas, motivo
por el cual la poblacién que cambid su percepcion hacia las vacunas por la infodemia por
COVID-19 también mostr6 una actitud negativa y baja aceptacion hacia la vacuna contra el

VPH.

Nuestros resultados muestran que el nivel de conocimiento medio y alto se asocid a la
aceptacion de la vacuna contra el VPH (tabla 9), donde la prevalencia de aceptabilidad de la
vacuna en aquellos con conocimiento bajo es 15% menor con respecto a aquellos que tienen
conocimiento alto, este resultado si es estadisticamente significativo (P<0,001; RP: 0,85; IC:
0,79 — 0,92). Estos hallazgos concuerdan con diversos estudios como el de Chaupis et al.,
quienes demostraron que los padres que presentaban un mayor nivel de conocimiento acerca
del VPH y su vacunacion tenian una mayor aceptabilidad (44). Asi mismo, otros estudios
corroboran nuestros resultados, en un estudio colombiano encontraron que los padres de una
municipalidad presentaban un bajo nivel de conocimiento, ademas de desconocer al VPH
como agente etioldgico del cancer de cuello uterino y su vacunacién (58). En México, un
estudio encontrd que el 49,4% de los padres tenian un conocimiento medio sobre la vacuna
contra el VPH y s6lo un 38% de los padres aceptaban la vacunacion de sus hijos (59). Por el
contrario, en un estudio que se llevo a cabo en los adultos jovenes universitarios en Estados
Unidos, encontraron que el conocimiento y las creencias sobre el VPH y las enfermedades

asociadas no son predictores de la aceptacion de la vacuna contra el VPH (47).
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La actitud frente a la vacuna contra el VPH también fue un factor que se asocio a la
aceptacion de la vacuna. Se encontr6 que la prevalencia de aceptacion es 13% menor en
aquellos que tienen una actitud ambivalente o indiferente frente a la vacuna en comparacion
de aquellos que tienen una actitud positiva y este resultado fue estadisticamente significativo
(P<0,001; RP: 0,87;1C: 0,82 —10,93). Nuestros resultados estan de acuerdo con otros estudios,
como el estudio de Caballero et al., donde una actitud positiva hacia la vacuna contra el VPH
como método de prevencion de enfermedad fue la variable que se asocié con mayor fuerza a
la aceptacion de la vacuna (60). Al igual que el estudio de Torrado et al. donde la mayoria de
los padres presentaban una aceptacion positiva a la vacunacion a pesar de que el nivel de

conocimiento fue bajo (58), como en nuestros resultados.

La ciudad de Arequipa, que se encuentra ubicada al sur del Pert y es la segunda ciudad mas
poblada del pais, cuenta con un Registro de Cancer Poblacional, donde el Cancer de Cuello
Uterino es el segundo en frecuencia en las mujeres (detras del cancer de mama); sin embargo,
el CCU es el cancer con mayor mortalidad en la ciudad, con 10,6 defunciones por 100.000
habitantes (61). Esto se podria deber a bajas coberturas tanto para el tamizaje con PAP, asi

como una baja cobertura de la vacunacion contra el VPH.

Se ha demostrado que la vacunacion es la medida mas costo efectiva de la salud publica en
el pais, a través de estudio de costo-utilidad, donde la vacunacion contra el VPH junto con el
tamizaje es mas costo-efectiva que el tamizaje solo (14). Segin la OMS, la cobertura de
vacunacion debe ser al menos un 90% para que esta tenga efectos dentro de la salud publica
(62). Segun los datos del Repositorio Unico de Informacién en Salud (REUNIS) que registra
los datos de las inmunizaciones por etapa de vida, para los afios 2018 y 2019, se reporto a
nivel nacional 186.770 y 214.633 de nifias que presentaban la segunda dosis de la vacuna
contra el VPH. Una gran diferencia se reporta para el ano 2020, afio en el que inici6 la
pandemia por COVID-19, donde se registraron solo 90.590 segundas dosis aplicadas a nivel

nacional y para el afio 2021, se reportan 141.168 nifas con la segunda dosis (63).

A pesar que el Peru es uno de los paises de Latinoamérica con mayor cobertura vacunal con
una eficiencia promedio de 0,84 (64) y donde muchos de los programas en menores de 5 afios
presentan una cobertura vacunal mayor al 90% (63); para que la vacunacion logre el efecto

esperado de prevencion y sea aceptada, es necesario que la poblacion tenga un conocimiento
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previo acerca de las enfermedades producidas por el VPH, el programa de vacunacion
nacional y el perfil de seguridad de este; asi como una actitud positiva hacia la vacunacion.
Sin embargo, este conocimiento es desalentador en paises en desarrollo debido a que hay
escasa percepcion del gran problema para la salud publica que genera el CCU, como se

evidencian en nuestros resultados.

Es necesario implementar estrategias de intervencion eficaz y conveniente enfocada en
mejorar la educacion y capacitacion de la poblacion en general, en especial de los padres de
familia y de proveedores de atencion de salud, para asi lograr un doble beneficio al
convertirse estos en agentes de cambio positivo en sus comunidades al promover la
concientizacion sobre la vacunacion contra el VPH en el futuro y disminuir la incidencia de
CCU a través de la vacunacion profilactica. Esto se probd en un estudio cuasi experimental,
donde se realiz6 una intervencion tipo sesion informativa sobre la seguridad, informaciéon
tedrica y aspectos importantes sobre la vacunacion contra el VPH, donde se encontro util y
el grado de aceptacion de la vacuna contra el VPH era mayor, e incluso la participacion activa

mejord la eficacia de la intervencion (65).

En situaciones de emergencia como la que vivimos actualmente por la pandemia COVID-19,
los padres de familia deben tomar la ardua iniciativa de llevar a sus hijos a un centro de salud
para obtener la vacunacion correspondiente, pues son ellos quien finalmente toman la

decision y dan la autorizacion para que sus menores hijas reciban la vacuna.

La principal limitacion del estudio fue que una parte de la poblacion encuestada se nego a
contestar el cuestionario debido a que no conocian nada sobre el Virus del Papiloma Humano.
Asi también, algunos de las participantes no contestaron algunas preguntas, o dejaron en
blanco algunos items del cuestionario de actitudes por el mismo motivo que no habia
escuchado hablar nada acerca de este virus y su vacuna. Pese a esto, nuestros resultados son
importantes porque nos permite identificar la percepcion que tiene las personas respecto a la
vacuna, el conocimiento y los factores asociados a la aceptacion y rechazo a la vacunacion,
con el fin de redirigir positivamente la mentalidad y de esta manera poder mejorar las
campafias de vacunacion preventivas, crear intervenciones informativas en la poblacion y
mejorar la cobertura de vacunacion; por lo que creemos que nuestros hallazgos son confiables

y representativos para concluir.
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CONCLUSIONES
PRIMERA Los padres de familia que asisten al Centro de Salud San Martin de

Socabaya muestran una gran diversidad en cuanto a las caracteristicas
sociodemogrdficas, predominando el sexo femenino, con una edad entre
18 a 30 afios, siendo la mayoria solteros, presentar un nivel

socioecondmico bajo y un grado de instruccion superior.

SEGUNDA El nivel de conocimiento en la poblacion es bajo y la actitud hacia la
vacunacion contra el VPH predominante fue indiferente, a pesar de los
esfuerzos que el personal de salud viene desarrollando en su rol de
educativo, estos ain no alcanzan el objetivo principal de sensibilizar a

la poblacion.

TERCERA En cuando a las caracteristicas sociodemograficas, existe una
asociacion entre el estado civil de casado y estado socioeconomico
medio-alto con la aceptacion de la vacuna contra el Virus del Papiloma
Humano en padres de familia que asisten al Centro de Salud San Martin

de Socabaya en el contexto de COVID-19, Arequipa, Pert.

CUARTA Existe una asociacion directa entre el conocimiento medio-alto y una
actitud positiva con la aceptacion de la vacuna contra el Virus del
Papiloma Humano en padres de familia que asisten al Centro de Salud

San Martin de Socabaya en el contexto de COVID-19, Arequipa, Pert.
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RECOMENDACIONES

1. Se sugiere que en un futuro se pueda considerar un mayor numero de muestra de
diferentes areas a nivel de Arequipa e incluso que pueda abarcar todo el Pert, con el fin
de tener un reclutamiento de poblaciéon mas diverso y poder encontrar otros factores
asociados a la aceptabilidad de la vacuna.

2. Se recomienda tener en cuenta los factores encontrados en nuestro estudio para que el
Ministerio de Salud elabore estrategias basadas en publicidad sobre la informacion de la
vacuna, su seguridad con términos que promuevan su aceptacion y eliminen los estigmas
y tabties sobre las ITS y el VPH, ademas de considerarse los beneficios tanto para las
mujeres como para los hombres, fomentar los métodos de proteccion y que en un futuro
la vacunacion abarque también a la poblacion masculina.

3. Pese a que la mayor parte de la poblacion conocia que la vacuna era gratuita dada por el
sistema de salud peruano, muchos desconocian su disponibilidad en los centros de salud,
lo que también contribuye a las bajas coberturas de la vacuna, por lo que se sugiere
enfatizar en la publicidad de los lugares de acceso a la vacunacion.

4. Se recomienda identificar los servicios de salud esenciales que deben priorizarse y
mantenerse durante enfermedades emergentes, como el caso de la pandemia por
COVID-19, donde se ha priorizado la vacunacion contra SARS-CoV-2, dejando de lado
el resto de los esquemas de vacunacion, sobre todo aquellas que son en adolescentes
como la vacuna contra el VPH, por lo que se recomienda y moverse tan pronto como sea

posible para evitar perder la cobertura vacunal.
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ANEXOS

ANEXO 1: FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

1. Sexo:
a. Masculino

NO

8. Antecedente de Infecciones de Transmision
Sexual (incluido el Virus del Papiloma Humano

b. Femenino “VPH”)
2. Edad (en afios cumplidos): afios a. No
3. Estado civil: b. Si

b. Casado
d. Divorciado o viudo

a. Soltero
c. Conviviente
4. Ingresos mensuales promedio de la familia:
soles

5. Aifio de estudios actual:
a. Sin estudios
b. Primaria
c. Secundaria
d. Superior Universitario o Técnico
6. Antecedente de algin familiar con cancer de

9. ¢Se ha informado sobre la vacuna contra el Virus
del Papiloma Humano? ;Quién le hablo sobre la
vacuna?

a. No me he informado

b. Yo mismo investigue por internet
c. Mis familiares o mis amigos

d. Personal de la salud

10. Durante esta pandemia por COVID-19 y toda la
informacién acerca de las vacunas que han

cuello uterino (CICU) influido en la vacunacién en general, si tuviera la
a. No oportunidad de ponerse la vacuna contra VPH o
b. Si ponérsela a su hija/o, ;se la pondria?
7. Nuamero de hijos: hijos a. No
b. Si

c. Indiferente

CONOCIMIENTOS ACERCA DE VACUNACION CONTRA EL VIRUS DEL PAPILOMA HUMANA
Este cuestionario ha sido elaborado en base a evidencia cientifica mundial, informacion de la OMS, CDC y Normas
Técnicas del Ministerio de Salud de Peru, responda todas las preguntas segun considere cierto:

£

1) El virus del papiloma humano (VPH) se adquiere | 2) ;Qué enfermedades causa el virus del papiloma
por: humano?
a) Transfusiones sanguineas a) Cancer de cuello uterino
b) Relaciones sexuales b) Verrugas genitales
c¢) Compartir elementos de aseo personal (toallas, c) Cancer de ano

papel higiénico, cepillo) d) Todas las anteriores

d) Falta de higiene de genitales €) Ninguna de las anteriores

3) Quienes idealmente deben recibir la vacuna contra | 4) ;Cuadl es la edad 6ptima para la aplicacién de la vacuna

el virus del papiloma humano (VPH):

a) Todas las mujeres

b) Todos los varones

¢) Las mujeres que ain no han iniciado su vida
sexual

d) Varones que han iniciado su vida sexual

e) Mujeres y varones que tienen muchas parejas
sexuales

contra el virus del papiloma humano?
a) Antes de lo 5 afios

b) De 9 a 13 afios

c) >de 18 afios

d) Cualquier edad

Publicacion autorizada con fines académicos e investigativos
En su investigacion no olvide referenciar esta tesis




' UNIVERSIDAD
REPQSITORIO DE - CATOLICA

TESIS UCSM - DE SANTA MARIA

5) (Cuanto cuesta la vacuna contra el virus del | 6) ;Si ya tengo el virus del papiloma humano, podria la

papiloma humano? vacuna ayudarme?

a) 100 soles a) Si, la vacuna previene una infeccion futura

b) 50 soles b) Si, la vacuna elimina al virus

¢) Gratuita ¢) No, la vacuna es preventiva y no tratamiento

d) No, el VPH evoluciona muy rapido y es posible que
ya tengas alguna enfermedad causada por este

€) Ninguna de las anteriores

7) (Qué inconvenientes cree usted que puede generar | 8) ;Luego de aplicarse la vacuna contra el VPH hay

la aplicacion de la vacuna contra el VPH? necesidad de seguir utilizando el condén?
a) Quedar infértil a) Si
b) Afecta la vida sexual b) No

c) Genera convulsiones y desmayos
d) Dolor, enrojecimiento y calor en zona

ACTITUDES ACERCA DEL VPH Y SU VACUNACION
En los siguientes enunciados, marque con una “X” segun esta completamente de acuerdo o en desacuerdo

RESPUESTAS
e ol =
2|9 5|58
ITEM ENUNCIADOS g § 28| F| 2|8 g
28| s|cg| 2|58
= = - 11 =]
8 =] (] g- =} 8
& g
1 Le parece importante que la vacuna este incluida en el programa de 5 4 3 5 1
vacunacion nacional
2 Estaria interesada en que se vacuna a mi hija 4 3 2 1
Le parece que la vacunacion es una buena medida preventiva para evitar
3 f ; 5 4 3 2 1
el cancer de cuello uterino
4 Cree que la vacunacion deberia ser administrada también a los hombres 5 4 3 2 1
Considera que hacen falta mayores campaiias de educacion sobre el
5 virus del papiloma humano, cancer de cuello uterino y la prevencion con 5 4 3 2 1
la vacuna.
6 Le preocupa que la vacuna contra virus del papiloma humano sea segura 1 2 3 4 5
y eficaz
7 Cree que la vacunacion deberia esperar a que las mujeres tengan edad de 1 2 3 4 5
decidir si se vacunan o no
8 Con la vacuna se puede favorecer el inicio de las relaciones sexuales 1 2 3 4 5
Considera que la vacuna deberia administrarse solo a las adolescentes
9 i 1 2 3 4 5
‘movidas
Con la vacuna ya no seria importante que se dicten cursos de métodos
10 p - . 1 2 3 4 5
anticonceptivos en el colegio

ACEPTABILIDAD DE LA VACUNA CONTRA VPH
;Aceptaria vacunar a sus hijas o si tuviera una contra el Virus del Papiloma Humano segiin el esquema de vacunacién?

a) Siacepto
b) No acepto
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ANEXO 2: DICTAMEN DEL COMITE DE ETICA

COMITE DE ETICA INSTITUCIONAL DE INVESTIGACION UCSM

DICTAMEN COMITE DE ETICA DE INVESTIGACION
UNIVERSIDAD CATOLICA DE SANTA MARIA

Arequipa, 11 de marzo de 2022

Investigadora Milagros Rocio Calla Torres

Presente. -

De mi especial consideracion.

Me dirijo a usted para hacerle llegar el resultado de la evaluacion del proyecto de tesis y
dictamen del Comité Institucional de Etica de Investigacion.

TITULO: Proyecto de Tesis: ““FACTORES RELACIONADOS A LOS
CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES SOBRE LA VACUNA CONTRA EL VIRUS DEL
PAPILOMA HUMANO (VPH) E IMPACTO DE LA PANDEMIA EN LA COBERTURA
DE VACUNACION”.

Investigadora a cargo de la investigacién: Milagros Rocio Calla Torres

TIPO Y DISENO: Observacional, transversal, analitica.

OBJETIVO: El estudio tiene como objetivo: Determinar los factores relacionados a los
conocimientos y actitudes sobre la vacuna contra el Virus del Papiloma Humano (VPH) e

impacto de la pandemia en la cobertura de vacunacion en la poblacién que acude a un centro
de salud I-3.

PROCEDIMIENTOS: Observacion experimentada, cuestionario escrito, - ficha de

recoleccion de datos.

SUJETOS DE ESTUDIO:

Slica o
cadlica gg
R

>

Poblacion que acude a la prestacion de servicios de salud del Centro de Salud San Martin de

00 o eVt
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COMITE DE ETICA INSTITUCIONAL DE INVESTIGACION UCSM

DICTAMEN COMITE DE ETICA DE INVESTIGACION
UNIVERSIDAD CATOLICA DE SANTA MARIA

Socabaya.

RIESGO DEL ESTUDIO:

Minimo

OBSERVACIONES, SUGERENCIAS:

Debe proteger confidencialidad de la data sensible

DICTAMEN:

DICTAMEN FAVORABLE
019 - 2022

Agueda Mufioz del Carpio Toia
Comité Institucional de Etica de la Investigacion UCSM
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ANEXO 3: VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION DE JUICIO
EXPERTO Y DEL COEFICIENTE DE VALIDEZ DE CONTENIDO (CVC)

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION DE JUICIO EXPERTO

“FACTORES ASOCIADOS A LA ACEPTABILIDAD DE LA VACUNA CONTRA EL VIRUS
DEL PAPILOMA HUMANO (VPH) EN PADRES DE FAMILIA QUE ASISTEN AL CENTRO
DE SALUD SAN MARTIN DE SOCABAYA, AREQUIPA, 2022”

Autora responsable: Milagros Rocio Calla Torres

Instruccién: Luego de analizar y cotejar el instrumento de investigacion “Factores asociados a la aceptabilidad
de la vacuna contra el Virus del Papiloma Humano (VPH) en padres de familia que asisten al Centro De Salud
San Martin De Socabaya, Arequipa, 2022” con la matriz de consistencia de la presente le solicitamos que en base
a su criterio y experiencia profesional valore dicho instrumento para su aplicacion.

Indicadores:
’ i i i 1 cuadro de congruencia
Colietendin Los items fmden alguna variable/categorfa presente en el cuadr gru
metodoldgica
Claridad Los items son claros (no genera confusién o contradicciones)
Los items pueden ser respondido de acuerdo con la escala que presenta el
Escala :
instrumento
il !,os 1t_ems' son relevantes para cumplir con las preguntas y objetivos de la
investigacion

Escala de valores: Para cada criterio considere la escala de 1 a 5 donde:

[1=Inaceptable | 2 = Deficiente | 3 = Regular | 4=Buena | 5 = Excelente |

ITEM
11 2131 4151 6] 71819 1w [1u]12][B3[14a[15]16]17]18
838
E5Z [20[00 [10]20]20 [20[20120120 20 R0 [20/20[20) 20| 20|20| 2O
<)
i
APORTES:
DATOS DEL EXPERTO:
Nombres y apellidos: (MLS ALlIBta7e (/Wm’ﬁ el

Especialidad: & s coloblr 6887 Zreem

Cargo: ___ p</$ 7cn 78 DE/(~§ Sun pBARY  plosprts”’ GoyewscoT
[4 7
A

g » LAM.
. MEDICO CIR
. SINECOLORORN E, 12670
Firmay sello:
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VALIDEZ DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION DE JUICIO EXPERTO

“FACTORES ASOCIADOS A LA ACEPTABILIDAD DE LA VACUNA CONTRA EL VIRUS
DEL PAPILOMA HUMANO (VPH) EN PADRES DE FAMILIA QUE ASISTEN AL CENTRO
DE SALUD SAN MARTIN DE SOCABAYA, AREQUIPA, 2022”

Autora responsable: Milagros Rocio Calla Torres

Instruccién: Luego de analizar y cotejar el instrumento de investigacion “Factores asociados a la aceptabilidad
de la vacuna contra el Virus del Papiloma Humano (VPH) en padres de familia que asisten al Centro De Salud
San Martin De Socabaya, Arequipa, 2022” con la matriz de consistencia de la presente le solicitamos que en base
a su criterio y experiencia profesional valore dicho instrumento para su aplicacion.

Indicadores:

Los items miden alguna variable/categoria presente en el cuadro de congruencia
metodolégica

Claridad Los items son claros (no genera confusion o contradicciones)
Los items pueden ser respondido de acuerdo con la escala que presenta el

Coherencia

o instrumento
: Los items son relevantes para cumplir con las preguntas y objetivos de la
Relevancia | . S
investigacion

Escala de valores: Para cada criterio considere la escala de 1 a 5 donde:
[1 = Inaceptable | 2 = Deficiente | 3 = Regular | 4=Buena | 5 = Excelente =1

ITEM
il2 1314215161118 [minl2injiajis|16]17 |13

9020]20]20}20 |20 |20[20| 10|20]r0]20/2020| 20| 20] 11 |20

PUNTUACIO
N TOTAL
POR iTEM

APORTES:

DATOS DEL EXPERTO: -
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DEL PAPILOMA HUMANO (VPH) EN PADRES DE FAMILIA QUE ASISTEN AL CENTRO
DE SALUD SAN MARTIN DE SOCABAYA, AREQUIPA, 2022”

Autora responsable: Milagros Rocio Calla Torres

Instruccién: Luego de analizar y cotejar el instrumento de investigacién “Factores asociados a la aceptabilidad
de la vacuna contra el Virus del Papiloma Humano (VPH) en padres de familia que asisten al Centro De Salud
San Martin De Socabaya, Arequipa, 2022” con la matriz de consistencia de la presente le solicitamos que en base
a su criterio y experiencia profesional valore dicho instrumento para su aplicacion.

Indicadores:

Los items miden alguna variable/categoria presente en el cuadro de congruencia

Coh i
i metodologica

Claridad Los items son claros (no genera confusion o contradicciones)

Los items pueden ser respondido de acuerdo con la escala que presenta el
instrumento

Escala

Los items son relevantes para cumplir con las preguntas y objetivos de la

Relevancia | . Y
investigacion

Escala de valores: Para cada criterio considere la escala de 1 a 5 donde:
[1=Inaceptable | 2 = Deficiente | 3 =Regular | 4=Buena [ 5 = Excelente =
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11 213145161789 o n[12[13[14[15]/16]17 |18
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“FACTORES ASOCIADOS A LA ACEPTABILIDAD DE LA VACUNA CONTRA EL VIRUS
DEL PAPILOMA HUMANO (VPH) EN PADRES DE FAMILIA QUE ASISTEN AL CENTRO
DE SALUD SAN MARTIN DE SOCABAYA, AREQUIPA, 2022”

Autora responsable: Milagros Rocio Calla Torres

Instruccién: Luego de analizar y cotejar el instrumento de investigacion “Factores asociados a la aceptabilidad
de la vacuna contra el Virus del Papiloma Humano (VPH) en padres de familia que asisten al Centro De Salud
San Martin De Socabaya, Arequipa, 2022” con la matriz de consistencia de la presente le solicitamos que en base
a su criterio y experiencia profesional valore dicho instrumento para su aplicacion.

Indicadores:
Clolisiendla Los items deen alguna variable/categoria presente en el cuadro de congruencia
metodolégica
Claridad Los items son claros (no genera confusién o contradicciones)
Escala Los items pueden ser respondido de acuerdo con la escala que presenta el
instrumento
Halevaisis !,os ft.ems. son relevantes para cumplir con las preguntas y objetivos de la
investigacion

Escala de valores: Para cada criterio considere la escala de 1 a 5 donde:
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CALCULO DEL COEFICIENTE DE VALIDEZ DE CONTENIDO (CVC)
Formula:

Y CVCic
N° de items

CVCt =

N = ntimero total de items del instrumento de recoleccion de datos

Sxi = sumatoria de los puntajes asignados por cada juez (J) a cada uno de los items (i)
Vmx = valor maximo de la escala utilizada por los jueces

Pei = probabilidad del error por cada item (probabilidad de concordancia aleatoria entre
jueces

J =numero de jueces asignando puntajes a cada item

BASE DE DATOS: CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES

ITEM JUECES TEM JUECES
CONOCIMIENTOS JUEZ1 JUEZ2 JUEZ3 JUEZ4 AIC"TU:15 JUEZ1 — JUEZ2 — JUEZ3 _ JUEZ4 _
tem
Item 01 20 20 20 20 s e 5 o ”
Item 02 20 20 15 20 {tem 03 50 30 30 30
Item 03 20 20 17 20 Item 04 20 20 20 20
Item 04 20 20 20 20 Item 05 20 20 20 20
Item 05 20 20 15 20 Jtem06 gy e 20 20
Item 07 20 20 20 20
Item 06 20 20 17 20 ool o5 o o o
Item 07 20 20 20 20 tem 09 50 7 0 30
Item 08 20 20 20 20 Item 10 20 20 20 20
Donde:
CONOCIMIENTOS ACTITUDES
Sx1 VX evai Tpei cvcte Sx1 Mx CVCi Pei CVCtc
80 4 1] 0.00390625 0.99609375
80 = E “Leluion Q2700 80 4 1] 0.00390625| 0.99609375
75 3.75 0.9375 0.00391 0.93359 20 2 11 0.00390625| 0.99609375
77 3.85 0.9625 0.00391 0.95859 80 4 1| 0.00390625| 0.99609375
80 4 1 0.00391 0.99609 80 4 1] 0.00390625] 0.99609375
75 3.75 0.9375 0.00391 0.93359 g0 4 110.00390625| 0.99609375
77 3.85 0.9625| 0.00391|  0.95859 20 il 11 0.00390625 0.99609375
80 - 2 - 7 0'00391 0.99609 80 4 1] 0.00390625 | 0.99609375
: 2 77 3.85 0.9625( 0.00390625 | 0.95859375
80 4 1 0.00391 0.99609 80 4 1] 0.00390625] 0.99609375
0.97109375 0.99234375
Resultado:

e (oeficiente de Validez de Contenido para el Cuestionario de conocimientos =0,9710

e (oeficiente de Validez de Contenido para el Cuestionario de actitudes = 0,9923
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ANEXO 4: CONFIABILIDAD DEL CONTENIDO DEL INSTRUMENTO Y
CALCULO DEL COEFICIENTE ALFA DE CRONBACH

BASE DE DATOS CUESTIONARIO DE ACTITUDES

Item1 Item2 Item3 Item4 Item5 Item6 Item7 Item8 Item9 Item10 SUMA
Sujetol 4 4 5 3 5 2 3 5 4 4 39
Sujeto2 5 5 4 5 5 2 2 2 4 4 38
Sujeto3 4 4 4 3 4 3 1 4 4 1 32
Sujeto4 4 4 3 3 4 2 2 2 3 4 31
Sujeto5 4 4 4 5 5 1 4 2 4 4 37
Sujeto6 4 3 4 4 4 3 3 2 4 4 35
Sujeto7 3 4 4 3 3 2 2 3 3 4 31
Sujeto8 3 3 3 3 4 3 2 3 3 4 31
Sujeto9 5 5} 5 5 5 1 4 4 4 4 42
Sujeto10 5 5 5 5 5 2 4 2 5 4 42
Sujetoll 5 4 4 5 5 2 4 2 4 4 39
Sujetol2 5 4 4 4 4 2 2 2 2 2 31
Sujeto13 5 5 5 5 5 2 4 4 5 4 44
Sujetol4 4 4 5 4 B 3 3 3 4 5 40
Sujeto15 5 5 5 4 5 g 4 4 5 5 47
Varianzas 0.489 0.427 0.462 0.729 0.382 0.889 0.996 0.996 0.649 0.960 25.929
CALCULO DEL COEFICIENTE ALFA DE CRONBACH
Formula:
Y = Simbolo de sumatoria
k Z Vv o = Alfa de Cronbach
i
a= _k 1 1-— v K = ntimero de items
- t L . ,
Vi = varianza de cada item
Vt = varianza total de los items
Donde:
K (ntmero de items) = 10
Vi (varianza de cada item) = 6,98
Vt (varianza total) = 25,93
Resultado:

e Alfa de Cronbach para el Cuestionario de actitudes = 0,81
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ANEXO 5: MATRIZ DE DATOS
DICCIONARIO Y CODIFICACION

q 22 . Var categoérica Var numérica
! Defi T €8
Variable efinicion i Cédigo Etiqueta Significado Unidad
sexo Sexo del participante Categorica (1) Kﬁzﬁ:
edad Edad en afios Numérica Afios
) torori dificacio 1 Adulto joven 18 a 30 afios
edadcat Edad en afios, categorizada '('3a g?nca, LSt 2 Adulto medio 31 a 45 afios
g 3 Adulto mayor més de 45 afios
1 Soltero
estadociv Estado civil del participante Categorica % C ocnilslii/?:nte
4 Divorciado o Viudo
socioeco Estado socioeconomico del participante Numerica Soles
. . . .. . tegOri dificiacion d 1 Baia < 1300 sofes
socioecocat Estado socioecondmico del participante, categorizada ‘('ia _goncz:, recodtficiacion de 2 Media 130T a 2479 soles
socioeco 3 Alta > 2480 soles
1 Ninguno
instrucc Grado de instruccion de los participantes Categorica % QI;cr::gral_raia
4 Superior
famcan Antecedentes de algun familiar con Cancer de Cuello Uterino Categorica (1) I\é(l’
numhijos Numero de hijos del participante Numérica Numero
, ; iy . Categbri dificacién d 1 Unico 1
numbhijcat Numero de hijos del participante, categorizada . @ go.l? ca: recodificacion ce 2 Regular 2ad
numhijos 3 Muchos mas de 4
anteits Antecedente de ITS Categorica (1) I\écl) 1;1?
1 Ninguna No se ha informado
: y - - 2 Participante El mismo
infvph Informacion sobre la vacuna de VPH del participante Categorica 3 Enformno Familiares o amigos
4 Medicos Personal de salud
. Influencia de la aceptacion de la vacuna contra el VPH por la y 1 No Yano me vacunaria
vphcovid . Categorica 2 Si Tgual si me vacunaria
pandemia por COVID-19 3 Tndiferente Indiferente
conocimiento Conocimientos acerca de la vacunacion contra el VPH Numérica Numero
o - B 1 Alto 7Ta8
. .. . . Cate difi d
conocimcat Conocimientos acerca de la vacunacion contra el VPH, categorizada |, S rec:f) ieacion de 2 Medio Sab
conocimiento 3 Bajo ‘menos de 5
actitudes Actitudes acerca del VPH Numérica Numero
o : Iy 1 Positiva 40 a 50
Categorica, recodificacion de
actitudcat Actitudes acerca del VPH, categorizada - -g c:, Ambivalente 2Ta39
actitudes 2 Neﬁatlva 10220
aceptacion Aceptacion de la vacuna del VPH Categoérica (1) b(l)
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REPOSITORIO DE

Var categérica
Variable Definicién Etiqueta

;

a) Transfusi
b) Relaciones sexuales
c) Compartir elementos de aseo personal (toallas, papel higiénico, cepillo)
d) Falta de higiene de genitales
a) Cancer de cuello uterino

b) Verrugas genitales

c) Cancer de ano

d) Todas las anteriores

¢) Ninguna de las anteriores

a) Todas las mujeres

b) Todos los varones

c) Las mujeres que atn no han iniciado su vida sexual
d) Varones que han iniciado su vida sexual

€) Mujeres y varones que tienen muchas parejas

a) Antes de lo 5 afios

b) De 9 a 13 afios

c) > de 18 afios

¢) Cualquier edad

a) 100 soles

b) 50 soles

c) Gratuita

| a) Si, la vacuna previene una infeccién futura
b) Si, Ia vacuna elimina al virus
c) No, la vacuna es preventiva no como tratamiento
d) No. el VPH evoluciona muy répido v es posible que va tengas alguna enfermedad causada por este

€) Ninguna de las anteriores
a) Quedar infértil

b) Afecta la vida sexual
c) Genera convulsiones y desmayos

d) Dolor, enrojecimiento y calor en zona de inyeccién
a) Si

b) No

Compl de acuerdo
De acuerdo

Indiferente

En desacuerdo
Completamente desacuerdo

Completamente de acuerdo
De acuerdo

conl 1) El virus del papiloma humano (VPH) se adquiere por:

con2 2) (Qué enfermedades causa el virus del papiloma humano?

3) Quienes deben recibir la vacuna contra el virus del papiloma humano

(VPH):

con3

4) ;Cudl es la edad optima para la aplicacién de la vacuna contra el virus del
papiloma humano?

cond

conS 5) (Cudnto cuesta la vacuna contra el virus del papiloma humano?

o ][50 5] IFN (V%) 1Y o) [ IFNS [0 [0 [ (V) PN [ [0 PP PN 1) 10 P

con6 6) (Si ya tengo el virus del papiloma humano, podria la vacuna ayudarme?

7) ({Qué inconvenientes cree usted que puede generar la aplicacion de la
vacuna contra el VPH?

8) ¢ Luego de aplicarse la vacuna contra el VPH hay necesidad de seguir
utilizando el condén?

con8

Le parece importante que la vacuna este incluida en el programa de
vacunacioén nacional

actl

act2 Estaria interesada en que se vacuna a mi hija

En d 0

Completamente desacuerdo

Completamente de acuerdo
De acuerdo

Indiferente
En d. d
Completamente desacuerdo

Completamente de acuerdo
De acuerdo

Indiferente

En desacuerdo
Completamente desacuerdo
Completamente de acuerdo
De acuerdo

En desacuerdo
Completamente desacuerdo

Completamente de acuerdo
De acuerdo

Indiferente
En ds d
Completamente desacuerdo

Completamente de acuerdo
De acuerdo

Indiferente
En desacuerdo
Completamente desacuerdo

Completamente de acuerdo
De acuerdo

En desacuerdo

Completamente desacuerdo

Completamente de acuerdo
De acuerdo

Indiferente
En d d

Completamente desacuerdo

Completamente desacuerdo
De acuerdo

Indiferente
En desacuerdo

Completamente desacuerdo

Le parece que la vacunacion es una buena medida preventiva para evitar el
céncer de cuello uterino

act3

act4 Cree que la i6n deberia ser administrada también a los homb

Considera que hacen falta mayores campanas de educacién sobre el virus
acts del papiloma humano, cancer de cuello uterino y la prevencién con la
vacuna.

Le preocupa que la vacuna contra virus del papiloma humano sea segura y
eficaz

act6

Cree que la vacunacion deberia esperar a que las mujeres tengan edad de
decidir si se vacunan o no

act7

act8 Con la vacuna se puede favorecer el inicio de las

Considera que la vacuna deberia admini solo a las adol
“movidas™

act9

d

Con la vacuna ya no seria importante que se dicten cursos de

actl0 . . .
anticonceptivos en el colegio

[T EN [ [P0y [V [FNY [0 [R0) PP (97 NS (00 [0 [P () (PN (O 1) PR (74 P (9% () PP (V) PN [0 [0 PP (97 PSS (000 () P [0 PSS (0% 1) (S (V) (PSS [0 () P (W) PN (90 [0 PR PO [ PN (90 ) P (VY P () )
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ANEXO 6: FOLLETO INFORMATIVO

»
UONIRO )
AN R D 0)
R U ol0
R A
o O
d 6
T »
- - omocién d od
P 0 0
q do
G S de 30 afio
'S ) P 0z como
Pap 0
T » °
L] L od
A A 0) 0) R A >
aa alidad e e e a a
preca adas que protege o alo po
de P 6 8 a a es de a enos e 0%
de lo 3 eres de ello e o
a estigacione an demo ado que la
a a o alo P o) egura
e aces para preve e ones po P
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es decir antes del inicio de las relaciones
sexuales.

Por tanto, la Organizacién Mundial de la
Salud recomienda vacunar a las nifias entre
los 9 y los 13 afios, cuando la mayoria de ellas
no han iniciado la actividad sexual. Las
vacunas no sirven para tratar la infeccién por
VPH ni las enfermedades asociadas, como el
cancer.

Algunos paises han empezado a vacunar a
los nifios, dado que la vacuna previene
distintos tipos de cancer genital en ambos
sexos, y también previenen las verrugas
genitales en ambos sexos.

La vacunacion es la medida de salud publica
mas costoeficaz contra el cancer del cuello
uterino, es decir es mas barato vacunar y
evitar que se desarrolle un cancer, que tratar
el cancer ya establecido.

La vacunacién contra los VPH no sustituye las
pruebas de deteccién precoz, es por eso que
a pesar que se introduzca la vacuna, podria
seguir siendo necesario crear programas de
deteccion precoz y usar metodos de barrera

(como el preservativo).
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Si tiene alguna duda adicional, por favor
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El Virus del Papiloma Humano (VPH) es la
causa de infeccién viral mas comun del
aparato reproductor.

La mayoria de las mujeres y los hombres
sexualmente activos contraeran la infeccion
en algun momento de su vida. El VPH se
transmiten por via sexual, el punto mas
importante en que hombres y mujeres
contraen la infecciéon es poco después del
inicio de la vida sexual.

Hay muchos tipos de VPH y muchos de ellos
no causan problemas, pero la infeccién por
otros tipos de VPH puede causar canceres
de ano, vulva, vagina, pene y orofaringe,
verrugas genitales y papilomatosis
respiratoria.

Aunque la mayoria de las infecciones por
VPH remiten por si solas, todas las mujeres
corren el riesgo de que la infeccion se haga
persistente y de que las lesiones
precancerosas evolucionen hacia un cancer
del cuello uterino invasivo.

En mujeres con un sistema inmunitario
normal, el cancer del cuello uterino
tarda en desarrollarse de 15 a 20 anos.
Puede tardar de 5 a 10 aflos en mujeres
con un sistema inmunitario debilitado,
como las infectadas por VIH no
tratadas.

Cuello Uterino
Normal

¢ Tipo de VPH: tienen diferente poder
cancerigeno;

e Estado inmunitario: las personas
inmunodeprimidas, como las que
tienen VIH, tienen mas
probabilidades de sufrir infecciones
persistentes y una evolucién mas
rapida hacia las lesiones
precancerosas y el cancer;

e Tener otras ITS como los que causan
el herpes simple, clamidia y
gonorrea

¢ NuUmero de partos (humero de
bebés nacidos) y edad temprana del
primer parto.

¢ Consumo de tabaco.

CANCER DEL CUELLO UTERINO

A nivel mundial, el cancer del cuello
uterino es el cuarto cancer mas frecuente
en la mujer; y en el Peru es el segundo
tipo de cancer mas frecuente en las
mujeres.

Algunos de los sintomas del cancer del
cuello uterino en las primeras fases son:
e Sangrado irregular o leve entre
periodos menstruales en mujeres en
edad reproductiva
Sangrado posmenopausico
Sangrado después de tener
relaciones sexuales
Aumento del flujo vaginal, en
ocasiones con mal olor

A

¢
T
» ke -

Sangrado  Relaciones sexuales Problemas Hinchazén en
vaginal dolorosas al orinar las piernas

Sin embargo, con frecuencia, el cancer
del cuello uterino no se detecta hasta
las fases mas avanzadas, cuando
aparecen los sintomas mas intensos,
como dolor de espalda, piernas y/o
pélvico persistente; pérdida de peso,
cansancio, pérdida de apetito e
hinchazén de una o ambas piernas.
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ANEXO 7: MATRIZ DE CONSISTENCIA

FORMULACION DEL PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

INDICADORES

PROBLEMA GENERAL:

OBJETIVO GENERAL:

(Cuales son los factores asociados a la
aceptacion de la vacuna contra el Virus del
Papiloma Humano (VPH) en los padres de
familia que acuden al Centro de Salud San
Martin de Socabaya (I-3) en el contexto de
COVID-19 durante el periodo de abril 2022?

Identificar los factores asociados a la
aceptacion de la vacunacion contra VPH en
los padres de familia que asisten al Centro
de Salud San Martin de Socabaya (I-3) en
el contexto de COVID-19, Arequipa, 2022

PROBLEMAS ESPECIFICOS:

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

a) (;Cuales son las caracteristicas socio
demograficas de los padres de familia que
asisten al Centro de Salud San Martin de
Socabaya (I-3) en el contexto de COVID-19,
Arequipa, 2022?

a) Determinar las caracteristicas
sociodemograficas de los padres de familia
que asisten al Centro de Salud San Martin
de Socabaya (I-3) en el contexto de
COVID-19, Arequipa, 2022.

b) (Cuales son los conocimientos y las
actitudes sobre la vacuna contra el VPH de
los padres de familia que asisten al Centro
de Salud San Martin de Socabaya (I-3) en el
contexto de COVID-19, Arequipa, 2022?

b) Determinar los conocimientos y
actitudes sobre la vacuna contra el VPH en
los padres de familia que asisten al Centro
de Salud San Martin de Socabaya (I-3) en
el contexto de COVID-19, Arequipa, 2022

¢) (Qué caracteristicas sociodemograficas
estan asociadas a la aceptacion de la
vacunacion contra el VPH en los padres de
familia que asisten al Centro de Salud San
Martin de Socabaya (I-3) en el contexto de
COVID-19, Arequipa, 2022?

c) Establecer las caracteristicas
sociodemograficas que se asocian a la
aceptacion de la vacunacion contra el VPH
en los padres de familia que asisten al
Centro de Salud San Martin de Socabaya
(I-3) en el contexto de COVID-19,
Arequipa, 2022.

d) {Qué nivel de conocimiento y que tipo de
actitudes estan asociados a la aceptacion de
la vacunacion contra el VPH en los padres
de familia que asisten al Centro de Salud
San Martin de Socabaya (I-3) en el contexto
de COVID-19, Arequipa, 2022?

d) Delimitar el nivel de conocimiento y
actitudes estan asociadas en la aceptacion
de la vacunacion contra el VPH en los
padres de familia que asisten al Centro de
Salud San Martin de Socabaya (I-3) en el
contexto de COVID-19, Arequipa, 2022

Dado que la vacunacion contra
el VPH es necesaria para poder
disminuir la prevalencia e
incidencia del cancer de cuello
uterino, y que por la situacion
de emergencia sanitaria por
COVID-19 se ha generado gran
incertidumbre frente a la
vacunacion en general; es
probable que los factores
relacionados a la aceptacion de

VARIABLE INDEPENDIENTE:
Factores asociados

1. Informacion Socio
Demografica
2.  Conocimiento sobre la

3. Actitudes de los padres de

vacuna contra VPH de los
padres de familia que
asisten al centro de salud
San Martin de Socabaya

familia que asisten al
centro de salud San Martin
de Socabaya acerca de la
vacuna contra VPH

la vacuna contra VPH sean un
nivel de conocimiento alto, una
actitud positiva, un grado de
instrucciéon  superior y no
haberse influenciado por la
infodemia de COVID-19,
aceptando la vacunas en sus
hijas en los padres de familia
que asisten al Centro de Salud
San Martin de Socabaya (I-3)
en el contexto de COVID-19,
Arequipa, 2022

VARIABLE DEPENDIENTE:
Aceptabilidad de la vacuna contra VPH

“(Acepta la vacunacion contra
VPH?”.

METODO
Hipotético deductivo

NIVEL
Estudio correlacional

POBLACION Y MUESTRA

Poblacion: Padres de familia que asisten al Centro de
Salud San Martin de Socabaya.
Muestra: 204 participantes

TECNICA: Encuesta
INSTRUMENTO: Cuestionario

PROCEDIMIENTO ESTADISTICO

El analisis estadistico se realizo a través del paquete estadistico de Stata vs15
(STATA Inc). El analisis inferencial con la prueba del X? y Razones de Prevalencia
mediante la regresion de Poisson.
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