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RESUMEN 
Introducción: La vacunación constituye una de las estrategias más efectivas para limitar 
el desarrollo de enfermedad severa y la mortalidad por COVID-19, es por esto que los 
padres deben estar informados correctamente sobre riesgos y beneficios de las vacunas 
para que así sean aclaradas dudas y creencias y aumente la población mundial 
vacunada. 
Objetivo: Describir el grado de conocimiento de padres en relación a la vacunación contra 
la COVID-19 en niños menores de 18 años.  
Materiales y métodos: Investigación prospectiva, trasversal, descriptiva en el que se 
incluyeron a padres de los pacientes menores de 18 años que acudieron al servicio de 
urgencias o estuvieron internados en el Servicio de Pediatría del Instituto de Medicina 
Tropical, en el período comprendido entre marzo a julio del 2022 por cualquier patología. 
Resultados: En el período de estudio fueron encuestados un total de 150 padres de niños 
<18 años sobre la percepción de los mismos con respecto a la vacunación contra la 
COVID-19 en sus hijos abarcando un total de 302 niños, el grado de conocimiento general 
de los padres con respecto al COVID-19, consideramos que es bastante bueno teniendo 
en cuenta que la mayoría respondió que sus hijos se pueden contagiar de COVID (62%) y 
que pueden tener síntomas leves o asintomático con la vacunación (48% y 75.3% 
respectivamente).En cuanto a la creencia de fallecimiento en caso de contagio de COVID, 
las opiniones están divididas equitativamente. El grado de conocimiento de los padres 
vemos que el 59.3% tiene un conocimiento alto. Respecto a la vacunación, los niños 
mayores de 5 años corresponden a un total de 105 (70%) de los cuales 59 se encuentran 
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vacunados (56%). En cuanto al estado vacunal de los padres el 92% de los padres se 
encuentra vacunados. 
Conclusión: En general el grado de conocimiento que tienen los padres en relación a la 
vacunación contra la COVID-19 en niños menores de 18 años es alta. 
Palabras clave: infectología, pediatría, pandemia. 

ABSTRACT 
Introduction: Vaccination is one of the most effective strategies to limit the development 
of severe disease and mortality from COVID-19, which is why parents must be correctly 
informed about the risks and benefits of vaccines so that doubts and concerns can be 
clarified. beliefs and increase the world population vaccinated. 
Objective: To describe the degree of knowledge of parents in relation to vaccination 
against COVID-19 in children under 18 years of age. 
Materials and methods: Prospective, cross-sectional, descriptive research that included 
parents of patients under 18 years of age who attended the emergency department or 
were admitted to the Pediatric Service of the Institute of Tropical Medicine, in the period 
between March to July 2022 for any pathology. 
Results: During the study period, a total of 150 parents of children <18 years of age were 
surveyed about their perception regarding the vaccination against COVID-19 in their 
children, covering a total of 302 children, the degree of general knowledge of parents 
regarding COVID-19, we consider it quite good considering that the majority responded 
that their children can get COVID-19 (62%) and that they may have mild or asymptomatic 
symptoms with vaccination (48% and 75.3 % respectively). Regarding the belief of death 
in case of contagion from COVID, opinions are evenly divided. The degree of knowledge 
of the parents we see that 59.3% have a high knowledge. Regarding vaccination, children 
older than 5 years correspond to a total of 105 (70%) of which 59 are vaccinated (56%). 
Regarding the vaccination status of the parents, 92% of the parents are vaccinated. 
Conclusion: In general, the degree of knowledge that parents have regarding vaccination 
against COVID-19 in children under 18 years of age is high. 
Keywords: infectious diseases, pediatrics, pandemic. 

Introducción 
En diciembre de 2019 se identificó por primera vez un brote de neumonía de etiología 

desconocida en un mercado de mariscos y animales exóticos en la ciudad de Wuhan, 
China. El 9 de enero de 2020 se anunció que la causa era un coronavirus, que 
inicialmente fue llamado nuevo coronavirus-2019 y que finalmente se nombró como 
SARS-CoV-2 por su homología genética con SARS-CoV. La enfermedad causada por 
este virus se nombró como COVID-19 (coronavirus disease) el 11 de febrero de 2020. El 
11 de marzo la OMS declaró la pandemia por SARS-CoV-2 debido al rápido aumento de 
casos en el mundo(1).  

Los datos pediátricos preliminares muestran que la enfermedad grave con COVID-19 
parece poco común en niños pequeños, aunque los menores de 1 año pueden 
experimentar una mayor gravedad de la enfermedad. Los datos reportados por China 
sugieren que la enfermedad pediátrica por (COVID-19) puede ser menos severa que la de 
los adultos, también sugiere que los niños pueden tener diferentes signos y síntomas (2). 

La OMS ha aprobado el uso de emergencia de al menos 13 vacunas distintas a través 
de cuatro plataformas para su aplicación en la población adulta; sin embargo, hasta 
ahora, para la edad pediátrica se ha recomendado el uso de la vacuna BNT162b2 (Pfizer/ 
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BioNTech) (2). Canadá el 5 de mayo de 2021 fue el primer país en aprobar el uso de la 
vacuna BNT162b2 en adolescentes de 12 a 15 años; después, a finales del mismo mes, 
EUA y la Agencia Europea de Medicamentos hicieron lo mismo. El 8 de mayo de 2021 
China aprobó la vacuna CoronaVac para su uso de emergencia en la población de 3-17 
años; después, en Indonesia, se aprobó para la población de 12 a 17 años a finales de 
junio de 2021 (2). En nuestro país iniciaría a principios del año 2022. 

En los niños, el impacto de la pandemia de COVID-19 ha sido importante en su 
educación, salud y bienestar general. Si bien la mayoría presenta un cuadro clínico leve o 
asintomático, contribuyen a la transmisión comunitaria, con implicaciones para el control 
de la pandemia(3).  

La vacunación se ha mostrado como una de las estrategias más efectivas para limitar 
el desarrollo de enfermedad severa y la mortalidad por COVID-19(4). Es por esto que los 
padres siendo responsables de los niños para su vacunación deben estar informados 
correctamente sobre riesgos y beneficios de las vacunas para que así sean aclaradas 
dudas y creencias y aumente la población mundial vacunada. 

OBJETIVO 
Describir la percepción que tienen los padres en relación a la vacunación contra la 

COVID-19 en niños menores de 18 años.  

METODOLOGÍA 
Se realizó un estudio descriptivo, trasversal, prospectivo en el tiempo. Fueron incluidos 

todos los padres de los pacientes menores de 18 años que acudieron al servicio de 
urgencias o se encontraban internados en el Instituto de Medicina Tropical, desde marzo 
a julio del 2022 por cualquier patología y aceptaron participar del estudio.  Para el efecto 
se elaboró un instrumento con preguntas cerradas, que incluía datos sobre el estado 
vacunal tanto de padres como de los hijos, así como los motivos por los cuales no 
vacunaron a sus hijos. 

El nivel de conocimiento, se definió en base a la cantidad de respuestas consideradas 
correctas de la siguiente manera: 

- Alto (11 a 16 respuestas correctas) 
- Moderado (6 a 10 respuestas correctas) 
- Bajo (5 o menos respuestas correctas) 

El protocolo fue aprobado por el comité de ética del Instituto de Medicina Tropical.  Se 
tuvieron presentes los tres principios generales, respeto a la identidad, beneficencia y no 
maleficencia, y Justicia, ya que podría ser de utilidad a toda población con similares 
características. 

Análisis y gestión de los datos 
Los datos fueron procesados en Excel ® y presentados en gráficos o tablas en forma 

descriptiva utilizando frecuencias, porcentajes, promedios, desvío estándar y para las 
asociaciones se utilizará OR y tablas 2x2 con una p significativa menor a 0.05.  
Para el análisis de las variables cualitativas se utilizaron medidas de porcentaje y 
frecuencias, para las variables cuantitativas se utilizarán promedio y desvío estándar y 
para las asociaciones se utilizará OR y tablas 2x2 con una p significativa menor a 0.05.  
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RESULTADOS
En el periodo de estudio fueron encuestados un total de 150 padres de niños < 18 años 

sobre la percepción de los mismos con respecto a la vacunación contra la COVID-19 en 
sus hijos. Los 150 padres incluidos, era padres de 302 niños en total al momento de la 
encuesta, de los cuales el 68,2% (206/302) eran ≥5 años (Tabla 1). 

En la Tabla 1 se detallan las características sociodemográficas de la población de 
estudio en donde se destaca la media de hijos por padres es de 2 ± 1, el número de hijos 
fue de 1 a 7, con hasta 2 hijos en la mayoría de los casos, el rango de edad fue de 1 a 17 
años, el 36.42 % en el rango de 6 a 11 años, la media de edad fue de 90.1 ± 73.3, no hay 
diferencia entre pacientes femeninos y masculinos, siendo estos últimos el 55.29 %. 

Se observa que la mayoría de las personas que participaron de la encuesta son las 
madres de los niños, en su mayoría de procedencia urbana considerando que la zona de 
influencia del IMT es la zona urbana y los pacientes de zona rural por lo general son 
pacientes derivados de otros centros asistenciales. 

Tabla 1. Características sociodemográficas de la población de estudio sobre la 
percepción de los padres con respecto a la vacunación contra la COVID-19 en niños 
menores de 18 años. N= 150. 

Variable N= 150 % 

Padres 

Madre 139 92.66 % 

Padre 11 7.33 % 

Total hijos 302 

Media de hijos por padre encuestado 2 ± 1 

Procedencia 

Zona urbana 146   97.33 % 

Zona rural 4 2.66 % 

N° de hijos 

1 hijo 53 35.33 % 

2 hijos 53 35.33 % 

3 hijos 32 21.33 % 

4 hijos 8 5.33 % 

5 o mas 4 2.66 % 

Edades de hijos N= 302 

< 1 año (hasta 11 meses) 25 8.27 % 

1-2 años (12-23 meses) 23 7.61 % 

2-5 años (24-71 meses) 100 33.11 % 

6-11 años (72-143 meses) 110 36.42 % 

12-17 años (144-215 meses) 44 14.56 % 

Media de edades ± DE (meses) 90.1 ± 73.3 

Mediana 72 

Moda 36 

Sexo de hijos 

Femenino 135 44.70 % 

Masculino 167 55.29 % 
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El 40% de las madres tenían educación secundaria completa y el 18% tenían 
educación universitaria, mientras que el 41.3% tenía primaria completa, incompleta o 
secundaria incompleta.  

En relación a los padres, el 45.3% tenían educación secundaria completa y el 12% 
tenían educación universitaria; el 36.7% tenía primaria completa, incompleta o secundaria 
incompleta. (Tabla 2).   

En cuanto a los ingresos en general el 55% reporta al menos 1 salario mínimo en la 
familia.  

Tabla 2. Nivel socioeconómico y de educación de los padres 

Variable N=150 % 

Nivel educación de la madre 

Primaria completa 7 4.7 

Primaria incompleta 14 9.3 

Secundaria completa 60 40.0 

Secundaria incompleta 41 27.3 

Sin datos 1 0.7 

Universitario 27 18.0 

Nivel educación del padre 

Primaria completa 10 6.7 

Primaria incompleta 9 6.0 

Secundaria completa 68 45.3 

Secundaria incompleta 36 24.0 

Sin datos 6 4.0 

Universitario 18 12.0 

Fallecido 3 2.0 

Ingreso 

 Menor a 1 sueldo mínimo 51 34% 

     1 a 2 sueldos mínimos 83 55% 

     Mayor a 2 sueldos mínimos 15 10% 

  No sabe 1  0.66 % 

En la Tabla 3 se pueden observar el grado de conocimiento general de los padres con 
respecto al COVID-19, consideramos que es bastante bueno teniendo en cuenta que la 
mayoría respondió que sus hijos se pueden contagiar de COVID-19 (62%) y que pueden 
tener síntomas leves o ser asintomáticos con la vacunación, 48% y 75.3%, 
respectivamente. En cuanto a la creencia de fallecimiento en caso de contagio de COVID-
19, las opiniones están divididas equitativamente. 
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Tabla 3. Grado de conocimiento general de los padres con respecto al COVID-19 en 
niños menores de 18 años. N= 150. 

Pregunta N= 150 % 

¿Cree que sus hijos puedan contagiarse de COVID-19? 

     Si 93    62% 

     No 24    16% 

     No sé 33    22% 
¿Cree que sus hijos serian asintomáticos (no tendrían síntomas) si se 
contagian de COVID-19? 

Si 72    48% 

No 32 21.3% 

No sé 46 30.7% 
¿Cree que sus hijos solo tendrían síntomas leves si se contagian de 
COVID-19? 

Si 113  75.3% 

No 14    9.3% 

No sé 23  15.3% 
¿Cree que sus hijos podrían enfermarse gravemente si se contagian 
de COVID-19? 

Si 72 48% 

No 36 24% 

No sé 42 28% 

¿Cree que sus hijos podrían fallecer si se contagian de COVID-19? 

Si 48   32% 

No 52 34.7% 

No sé 50 33.3% 

En la Tabla 4 se observa el conocimiento sobre la vacuna contra el COVID-19, donde 
el 80.7% (121/150) considera que es necesaria, el 84% (11/150) considera que protege 
contra la enfermedad, y el 83% (125/150) es segura. 

Tabla 4. Grado de conocimiento general de los padres con respecto a la vacuna contra el 
COVID-19 <18 años. N= 150. 

Es necesaria para <18 años? N % 

 SI 121 80.7 

 NO 11 7.3 

 No sabe 18 12.0 

Protegería a los <18 años? 

 SI 126 84 

 NO 3 2 

 No sabe 8 6 

Es segura para los <18 años? 

 SI 125 83 

 NO 5 3 

 No sabe 20 13 



Julio-Diciembre 2022   Rev. Inst. Med. Trop 2022; 17(2):58-73 

________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

64 

En el Gráfico 1, podemos observar que el 59.3% (89/150) tenían un conocimiento alto, 
dado por la cantidad de respuestas correctas (al menos 11 respuestas correctas de 29), 
32.7% (49/150) tenían un conocimiento moderado (al menos 6 respuestas correctas) y 8% 
(12/150) un conocimiento bajo (5 o menos respuestas correctas).  

Grafico 1. Grado de conocimiento general de los padres con respecto a la vacuna contra COVID-
19 en niños menores de 18 años. Resultados expresados en porcentaje. N= 150. 

El 15.3% (23/150) considera que la vacuna no produce efectos adversos y ni efectos a 
largo plazo (Tabla 5). 

Tabla 5. Grado de conocimiento de los padres sobre los efectos adversos de la vacuna contra el 
COVID-19 <18 años. N= 150. 

Produce efectos adversos en <18 
años N % 

 SI 92 61.3 

 NO 23 15.3 

 No sabe 35 23.3 

Produce efectos a largo plazo 

 SI 74 49.3 

 NO 23 15.3 

 No sabe 53 35.3 

En la Tabla 6, se observan los efectos que consideran los padres que producen las 
vacunas contra el COVID-19 (Tabla 6). 

Tabla 6. Número y porcentaje de los efectos adversos a la vacuna contra el COVID-19 
considerados por los padres encuestados. N= 150. 

Produce fiebre  N=150  % 

 SI 123 82.0 

 NO 10 6.7 

 No sabe 17 11.3 

Produce convulsiones 
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 SI 56 37.3 

 NO 48 32.0 

     No sabe 46 30.7 
Produce edema en el sitio de 
aplicación 

  SI 112 74.7 

 NO 21 14.0 

 No sabe 17 11.3 

Produce afectación cardiaca 

 SI 32 21.3 

 NO 34 22.7 

 No sabe 84 56.0 

Produce parálisis 

 SI 27 18.0 

 NO 42 28.0 

 No sabe 81 54.0 

Produce alteraciones de la sangre 

 SI 29 19.3 

 NO 32 21.3 

 No sabe 89 59.3 

Produce la enfermedad 

 SI 67 44.7 

 NO 46 30.7 

 No sabe 37 24.7 

Produce autismo 

 SI 25 16.7 

 NO 75 50.0 

 No sabe 50 33.3 
Es seguro vacunar al mismo tiempo con otras 
vacunas 

 SI 39 26.0 

 NO 87 58.0 

 No sabe 24 16.0 

En relación al estado de vacunación de los hijos de ≥5 años, solo el 30% (61/206) 
había recibido la vacuna contra el COVID-19, al momento de la encuesta (Grafico 2).  
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Gráfico 2. Porcentaje de vacunación de niños ≥5 años contra la COVID-19. N= 206. 

En cuanto al estado vacunal de los padres encuestados, 92% (138/150) de se 
encontraba vacunado al momento de la encuesta (Gráfico 3). 

Gráfico 3. Porcentaje de vacunación contra la COVID-19 de padres encuestados de niños 
mayores de <18 años. N= 150. 

En cuanto al estado vacunal de los padres el 92% de los padres se encuentra 
vacunados. 

En la Tabla 7, se observan los motivos de la no vacunación, donde la causa más 
frecuente es era el miedo a las reacciones adversas 73,9% (51/150). 
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Tabla 7. Motivo de no vacunación contra la COVID-19 a los hijos de los padres encuestados sobre 
percepción de los padres con respecto a la vacunación contra la COVID-19 en niños menores de 
18 años. N= 83. 

Motivo de no vacunación N= 83 % 

Miedo reacciones adversas 51 73.9 

Hipertrofia adenoides 3   4.3 

Igual se van enfermar 3   4.3 

No cree en la enfermedad 3   4.3 

No es segura 3   4.3 

No tienen enf de base 3   4.3 

Vacuna experimental 3   4.3 

No responden  14 16.8 

El nivel de educación de los padres es significativamente fundamental para la 
vacunación de sus hijos contra el COVID-19, es así que el 86.2% (<0.02. RR 1.58. IC95% 
1.00 – 2.49) de las madres y el 90% de los padres (p<0.001. RR 2.03. IC95% 1.17 – 3.51) 
con un nivel de educación de secundaria completa o nivel universitario vacunaría a su hijo 
de estar disponible la vacuna. 

Por otro lado, el 91.4% (p<0.0001. OR= 2.66. IC95% 1.45 – 4.86) de los entrevistado que 
consideran que sus hijos pueden contagiarse, vacunarían a sus hijos cuando la vacuna 
esté disponible. El 78.2% y el 87.5% de los padres que consideran que sus hijos pueden 
desarrollar un COVID-19 grave e inclusive fallecer por la enfermedad, respectivamente 
vacunarían a sus hijos. 

Tabla 8: Factores que influyen en la intención de vacunar contra el COVID-19. N=150. 

Variable N % p RR IC 

Nivel de educación de la madre 
(secundaria completa o universitaria) 75  86.2 <0.02 1.58 1.00 – 2.49 
Nivel de educación del padre 
(secundaria completa o universitaria) 77 90.00 <0.001 2.03 1.17 – 3.51 

Padres consideran 

 Que su hijo puede contagiarse 85 92.50 <0.0001 2.82 1.47 – 5.41 

 Que su hijo puede desarrollar
COVID-19 severo 

59  81.9 0.7 1.09 0.7 – 1.69 

 Que su hijo puede fallecer de
COVID-19 

42  87.5 0.06 2.03 0.80 – 4.67 

DISCUSIÓN 
Vezzosi et al; (2017) establece que la investigación sobre el nivel de conocimientos de 

los padres de familia respecto a la vacunación de sus hijos, es  una acción es muy 
beneficiosa para el niño ya que permite al individuo incrementar el control de su salud 
activando las defensas de su organismo y fortalecer el sistema inmunitario. Por esta razón 
se siguen realizando estudios del conocimiento sobre la vacunación porque son los 
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padres los responsables de vacunar a sus hijos; pero que por dudas o falta de 
conocimiento pueden dejar de vacunar.  

El presente trabajo de investigación expone la percepción que tienen los padres en 
relación a la vacunación contra la COVID-19 en niños menores de 18 años; para lograr 
este objetivo se aplicó un instrumento que indagó por algunas condiciones 
sociodemogr ficas, as  como el nivel de conocimiento y el estado vacunal, tanto de los 
padres como de los niños.  

En este escenario, los principales hallazgos sobre las características 
sociodemográficas presentados en la Tabla 1 tienen la intención de mostrar el tipo de 
población que accedió a participar del estudio siendo un punto destacado el nivel de 
educación que es sabido juega un papel importante con respecto a los conocimientos, 
prácticas y actitudes de los padres con respecto a la vacunación, tanto para si, como para 
sus hijos y entorno, autores como V liz   refrieren que, desde antes del nacimiento, los 
padres son los principales responsables del cuidado de la salud de sus hijos, son las que 
están más pendientes del calendario de vacunas y de los cuidados de prevención (34). 

En relación al grado de conocimiento general de los padres con respecto al COVID-19 
en niños menores de 18 años presentados en la Tabla 2, hemos preguntado si ¿Cree que 
sus hijos puedan contagiarse de COVID-19? El 62% respondió afirmativamente, en este 
contexto, en un artículo publicado por van Bavel JJ y colaboradores del 2020, a medida 
que aumenta el número de muertes por la enfermedad en todo el mundo, es cada vez 
más importante comprender la percepción pública del riesgo (35), esta percepción está 
ligada a las siguientes preguntas ¿Cree que sus hijos serian asintomáticos o solo tendrían 
síntomas leves si se contagian de COVID-19? A lo que el 48% y 75.3% respectivamente 
respondieron de manera afirmativa, eso nos da a pensar que no perciben la gravedad de 
la enfermedad a pesar de que en la actualidad es sabido que los niños son tan 
susceptibles al COVID-19 como lo son los adultos, debido a que muchos casos son 
asintomáticos, se desconoce la frecuencia de transmisión en pediatría, y los casos que se 
presentan sintomáticos tienen la particularidad de ir acompañados de síntomas 
respiratorios y digestivos con una evolución más favorable en los niños con respecto a los 
adultos, en esa misma línea, cuando preguntamos si ¿Cree que sus hijos podrían 
enfermarse gravemente si se contagian de COVID-19?  olo el 48% respondió que si, con 
respecto al resultado fatal del COVID, solo 32% respondió afirmativamente, muchos 
estudios han evaluado los niveles de gravedad de la pandemia a partir de cómo percibe la 
población el riesgo a contagio, no solamente por la cantidad de muertos que ha generado 
el COVID-19 sino por el consumo de noticias y en diferentes ciclos evolutivos, la muerte 
se conciencia cuando hay sensación de finitud y el hombre es el  nico ser vivo que tiene 
conciencia de la muerte y, por tanto, siente miedo de su aparición (36-39), motivo por el 
cual creemos el bajo porcentaje de respuestas afirmativas es por la negación de la posible 
ocurrencia en los niños.  

Con relación al grado de conocimiento demostrado en el Gráfico 1, encontramos un 
nivel alto con el 59.3% de la población estudiada, estos datos son alentadores y se podría 
interpretar que las estrategias de comunicación utilizadas por las autoridades nacionales 
han sido bien entendidas y aceptadas por la población. Estudios anteriores señalan que 
es la falta de información oficial en las instituciones de salud o el exceso de información 
no oficial a través de internet, que ha llevado a algunos padres a dudar sobre la necesidad 
de vacunar y a otros a sentir que más que una necesidad, es una obligación vacunar a los 
hijos(40).  
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Aunque el nivel de conocimiento sobre las vacunas en este grupo es muy bueno, es 
necesario insistir en la transmisión de información a los padres como refiere Boscan M. y 
colaboradores(41),más aún, porque existe poca evidencia acerca de la percepción de 
riesgo de vacunación entre padres que vacunan a sus hijos vs los que no lo hacen(42-43). 
 os conocimientos van de la mano con las actitudes porque ponemos en pr ctica la 
amplia gama teórica adquirida en el transcurso de nuestra experiencia y estudio. En esta 
investigación adem s de los conocimientos se profundizó acerca de las actitudes de los 
padres de familia sobre la vacunación de sus hijos menores de 18 años.  

  nuestro juicio, los resultados de nuestro trabajo se desprende que la vacuna se 
considera como  til, necesaria y beneficiosa por gran parte de la población, son 
imprescindibles el respeto y la confianza mutua en el trato entre el paciente y el 
profesional, muchas experiencias han demostrado como una información personalizada 
por el personal de salud aumenta el cumplimiento de las órdenes dadas, por lo que podr a 
aumentar el estado vacunal de hijos mayores de 5 años contra COVID-19, el Gráfico 2 
muestra que 56% de los niños en edad de vacunarse, lo han hecho, en un trabajo 
realizado por Gonzales-Zamora JA en Perú reveló que la intención de vacunar de los 
padres a sus hijos menores de edad fue del 83.5%(44). 

En lo que respecta a la no aceptación de la vacunación contra la COVID-19 (Tabla 4), 
la principal causa referida por los usuarios fue el nivel de educación de los padres, 
representando 86.2% y 90%, seguido de la percepción de que su hijo puede contagiarse 
luego de la vacunación con 92.5%, lo cual puede compararse con los resultados 
planteados por Boscan M et al y Healy CM et al., ambos en el 2021, quienes concluyeron 
que el temor a los efectos secundarios producidos por la vacuna contra la COVID-19 era 
la principal causa rechazo(41,42), resulta importante destacar el hecho de que en la 
población de estudio existe temor de contraer la enfermedad por medio de la vacuna por 
lo que es imperativo reforzar el conocimiento sobre la seguridad de estas mediante 
educación basada en la evidencia disponible, que comprueba que existe asociación 
significativa entre los niveles de conocimiento y la actitud sobre la vacunas, así como los 
autores estudiados evidenciaron asociación entre los niveles de conocimientos de las 
madres sobre vacunas y la ocupación, el ingreso económico y el grado de instrucción(41-

42). 
Hemos consultado sobre el motivo de la no vacunación en los niños mayores de 5 

años (Tabla 5) a lo que la mayoría de los padres respondieron que fue por miedo a las 
reacciones adversas, El miedo a las vacunas ha existido desde que se crearon pero, 
también en este tema. La literatura científica, tal y como señala la Asociación Americana 
de Psicología en la guía Fomento de la confianza en las vacunas mediante la 
participación comunitaria (Building Vaccine Confidence Through Community 
Engagement), recoge el concepto de “desconfianza en la vacuna”, en referencia al 
fenómeno habitual de vacilación o de retraso en los planes de vacunación poblacional a 
pesar de tener la vacuna disponible. “Podemos hablar de una etapa pre-covid y otra post-
covid”, comenta la psicóloga cl nica, Consuelo Tomás y “es importante que las reacciones 
no sean desproporcionadas y se ajusten a la realidad del momento”. Hay tres escenarios 
ante el temor a las vacunas: cabe diferenciar entre las personas que tienen miedo a las 
inyecciones (y la mayoría de  vacunas son inyectables); las que tienen miedo a las 
vacunas debido a los posibles efectos secundarios; y las que no tienen miedo a las 
vacunas pero sí a la del COVID-19”, explica Tom s. De una forma u otra, la experta 
aconseja acoger este anuncio “con cautela, intentando evitar que haya una euforia 
desmedida(40). 
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De acuerdo con el estudio Disiciencia (2012) la educación y la comunicación que 
reciben los padres aumenta el conocimiento en los padres y esto origina una mayor 
confianza en la vacunación, mejorando as  el cumplimiento de la vacunación.  e ha 
estudiado por acerca de como los padresadquieren los conocimientos, las fuentes de 
información (40); Cvjetkovic et al (2017) identificó un bajo conocimiento sobre la 
vacunación en los m dicos y que esto puede impactar en el conocimiento de los padres, 
porque hay una relación directa del conocimiento de los profesionales de salud y las 
actitudes de los padres esta fuerte asociación entre el conocimiento de las vacunas y las 
actitudes implica recomendaciones para introducir un plan de estudios de vacunación 
especializado tanto en los niveles de estudios de medicina de pregrado como de 
posgrado(45).  

El presente estudio, posee limitaciones como el número de encuestados y el nicho 
completamente hospitalario con pacientes internados o niños que fueron a consultar a 
urgencias, lo que puede influenciar en la decisión de los padres de vacunar a sus hijos por 
la vulnerabilidad de la situación, otra cuestión que no se consideró fue consultar si 
tuvieron casos de COVID-19 en el entorno familiar cercano, otra de las limitaciones es 
que al igual que otros estudios, este se centra en un tipo de vacuna, pero no en el 
conocimiento general, la mayoría de los estudios sobre conocimiento y actitudes son 
descriptivos; identificándose un vacío de conocimiento en la relación de las variables, más 
si se trata de desagregar con los componentes de las actitudes como el aspecto cognitivo, 
conductual y afectivo motivo que da pie a seguir con este tipo de investigaciones.  

Conclusiones 
La población de estudio según datos sociodemográficos corresponde a la mayoría 

madres, provenientes de zonas urbanas, no universitarios, con ingreso de al menos 1 
salario mínimo, en promedio tienen dos hijos, 7.6 ± 6 años, predominantemente de sexo 
femenino. 

En relación al grado de conocimiento general de los padres con respecto a la vacuna 
contra COVID-19 en niños menores de 18 años el nivel es alto con el 59.3% de 
respuestas correctas. 

Entre los factores que influyen en la intención de vacunación contra el covid-19 se 
encuentran el nivel de educación de los padres y el temor de contagio y desarrollo de 
severidad de COVID-19. 

El estado vacunal de los niños menores de 18 años contra la COVID-19 es mayor al 
50% de los que se encuentran en edad de vacunarse. 

El estado vacunal de los padres contra la COVID-19 es bastante elevado con el 92% 
de los padres vacunados. 

Por último, el mayor motivo de no vacunación en los niños es por miedo de los padres 
a los efectos adversos en el 73.9%. 

Con este trabajo vemos la necesidad de establecer un plan de comunicación efectivo a 
los padres para mayor conocimiento sobre la importancia de la vacunación, contrarrestar 
los grupos antivacunas (impacto negativo), y así aumentar el porcentaje de confianza en 
las vacunas, es importante educar, concientizar y promocionar sobre el tema a todo un 
pa s, partiendo desde los m s pequeños para que ellos cambien las ideas erradas sobre 
la vacunación y act en como verdaderos agentes de cambio, porque la vacunación no 
solo depende del sector salud y/o profesionales de salud, sino tambi n de toda la 
población para poder erradicar y controlar enfermedades que pueden causar la muerte.  
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