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Percepción y actitud frente a la vacuna contra el COVID-19 post - pandemia a 

personas que acuden al centro de salud Santa Adriana, Juliaca 2023  

 

Resumen 

El presente estudio tuvo como propósito determinar, la relación entre percepción y actitud 

frente a la vacuna contra el COVID-19 a personas que acuden al Centro de Salud Santa Adriana, 

Juliaca-2023. Metodología: el estudio tuvo un enfoque cuantitativo, tipo correlacional y el 

diseño de investigación fue no experimental de corte transversal, la población y muestra estuvo 

conformada por 300 personas mayores de edad entre los 18 años a más, el cual fue el muestreo 

no probabilístico porque no se utilizó ninguna fórmula para encontrar la muestra, la técnica de 

investigación fue la encuesta y como instrumento se utilizó dos cuestionarios. Resultados: en la 

hipótesis general mediante el p valor (0,050) rechazamos la hipótesis nula y aceptamos la 

hipótesis alternativa, el coeficiente Chi cuadrado indica que existe relación significativa entre 

percepción y actitud frente a la vacuna contra el COVID-19 en personas que acuden al Centro de 

Salud Santa Adriana, Juliaca-2023, por otro lado la variable percepción hacia la vacuna del Covid, 

52,7% encuestados tienen una buena percepción y 47,3% encuestados tienen una mala 

percepción de la vacuna contra el Covid-19, la variable actitud hacia la vacuna del Covid-19, 

73,7% encuestados tienen una actitud positiva, 17% encuestados tienen una actitud negativa y 

9,3% encuestados tienen una actitud neutra de la vacuna contra el Covid-19. Conclusiones: 

Existe relación significativa entre percepción y actitud frente a la vacuna contra el COVID-19 en 

personas que acuden al Centro de Salud Santa Adriana, Juliaca-2023.  

Palabras clave: Actitudes, Percepción, vacuna COVID-19, Post-pandemia. 
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Perception and attitude toward the covid-19 vaccine post-pandemic to 

people who attend the Santa Adriana health center, Juliaca 2023 

Abstract 

The purpose of this study was to determine the relationship between perception and attitude 

towards the COVID-19 vaccine in people who attend the Santa Adriana Health Center, Juliaca-

2023. Methodology: the study had a quantitative approach, correlational type and the research 

design was non-experimental, cross-sectional, the population and sample consisted of 300 

people over 18 years of age, which was non-probabilistic sampling because no formula was used 

to find the sample, the research technique was the survey and two questionnaires were used as 

instruments. Results: in the general hypothesis, through the p value (0.050), we reject the null 

hypothesis and accept the alternative hypothesis, the Chi square coefficient indicates that there 

is a significant relationship between perception and attitude towards the vaccine. against 

COVID-19 in people who go to the Santa Adriana Health Center, Juliaca-2023, on the other hand 

of the variable perception towards the Covid vaccine, 52.7% respondents have a good 

perception and 47.3% respondents have a bad perception of the Covid-19 vaccine, of the 

variable attitude towards the Covid-19 vaccine, 73.7% respondents have a positive attitude, 17% 

respondents have a negative attitude and 9.3% respondents have a neutral attitude of the Covid-

19 vaccine. Conclusions: There is a significant relationship between perception and attitude 

towards the COVID-19 vaccine in people who attend the Santa Adriana Health Center, Juliaca-

2023. 

Keywords: Attitudes, Perception, vaccine COVID-19, Pandemic.  
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I. INTRODUCCIÓN 

La pandemia de COVID-19 ha sido uno de los mayores desafíos de salud pública en la 

historia reciente, afectando a millones de personas en todo el mundo. La rápida difusión del 

virus ha llevado al desarrollo de vacunas como una medida preventiva crucial para controlar la 

enfermedad y reducir sus efectos en la sociedad, (Iriarte et al., 2022). Sin embargo, Nouri et al. 

(2021) refiere que la efectividad y seguridad de las vacunas han generado debates, 

preocupaciones entre la población, lo que ha influido en la aceptación y la adherencia a la 

vacunación. 

Una investigación realizada por Bonilla (2020) refiere que la COVID-19, causado por un 

mutante del coronavirus SARS-CoV-2, ha creado una grave crisis económica, social, política y 

sanitaria en todo el mundo en el siglo XXI como nunca antes se había visto. Que comenzó en 

China a finales de diciembre del 2019 en la provincia de Hubei (ciudad de Wuhan), donde se 

notificaron 27 casos de neumonía con etiología desconocida, incluidos siete pacientes graves. 

A tres últimos años la Organización Panamericana de la Salud (OPS, 2023) refiere que en las 

Américas se registraron más de 190,3 millones de casos de COVID-19 y más de 2,9 millones de 

muertes, lo que representa el 25% y el 43% del total mundial, respectivamente. 

Por otro lado, Herrera et al. (2021) alega que Perú fue uno de los países más afectados 

por la enfermedad SARS COV-2. Al 8 de febrero del año 2021, el COVID 19 registró un total de 

1,18 millones de casos y más de 42.000 muertes, según un estudio de caso del Ministerio de 

Salud (MINSA). El 7 de febrero llegó al Perú el primer lote de vacunas donde se inicia con la 

inmunización de la COVID-19. Como en el resto del mundo, la vacunación no está completa en 

Perú. Según un estudio realizado en Perú mencionan que los porcentajes en todo el país fue de 

78,19% para la primera dosis, el 70,22% es la segunda dosis y el 24,18% tercera dosis, faltan 
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vacunar más de 29,78% de personas principalmente por temor a los efectos secundarios de la 

vacuna COVID 19 (Miranda et al., 2023). 

Así mismo, se han realizado varios estudios sobre la aceptación y actitud que 

mostraron frente a la vacuna COVID-19 en algunos países como: China, Ecuador, Malasia, 

Indonesia, Corea del Sur, Brasil, Sudáfrica, Dinamarca y Reino Unido, tienen altas tasas de 

aceptación que van del 65 al 97%. Mientras que en otros países tienen una baja aceptación en 

rangos entre 55 a 62%, como Rusia, Francia, Perú. Así mismo en un estudio realizado en 19 

países que se encuesto a 13,426 personas sobre la aceptación de la vacuna contra el COVID-19. 

Los resultados generales muestran el 25.9% de los integrantes son “poco contradictorio” y 

“muy en desacuerdo” con la inmunización, existen muchas diferencias entre países, con datos 

donde se evidencian casi el 90% de aprobación en naciones como China y 50% en países como 

Rusia (Travezaño et al., 2021). Además, realizaron diferentes investigaciones en la región de la 

Américas para evaluar la aprobación de la vacuna contra la COVID-19. Según una encuesta 

online realizada en Estados Unidos por Castrillo et al. (2022), se reportó que el 67% estuvo de 

acuerdo con la vacunación, con mayor nivel aceptación entre hombres, adultos mayores, 

asiáticos y los estudiantes universitarios. Esta aceptación varía de acuerdo a factores 

sociodemográficos, sociológicos, nivel de ingreso, entre otros. Agregando a lo anterior, la baja 

percepción o falta de conciencia sobre el riesgo de enfermedad, también denominada 

complacencia, puede ser un factor que incite a la incertidumbre ante las vacunas (Sallam et al., 

2021). 

A nivel nacional en la región de Huánuco, Ruiz et al. (2021) refieren que presento alto 

porcentaje de casos de covid-19, con 28 990 casos confirmados y una mortalidad de 1,77 % al 

5 de mayo. Así mismo, Otro indicador atribuye al desconocimiento por la desinformación de 
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los ciudadanos por ende muestran una actitud negativa hacia las prácticas de cuidado y 

autocuidado de la salud.  

Por otro lado, en el departamento de La Libertad, Aguilar et al. (2022) mencionan que 

se reportaron 87 341 casos, 10 131 fallecidos y al 17 de septiembre del 2022 el 32,8% de 

población vacunada. Sin embargo, es bueno resaltar que el Estado chileno lidera el ranking de 

población vacunado con en el 73.36%. 

Además, es importante señalar que el proceso desde que se desarrolla la vacuna hasta 

que se de licencia, se elabora a escala y se utiliza de manera generalizada. Una vez que se 

aprueba la vacuna, es importante tener acceso justo y oportuno a quienes más la necesitan. 

Después de más de tres años de pandemia, más de 200 vacunas contra el COVID-19 han sido 

desarrolladas en diferentes plataformas y se encuentran en diversas etapas de investigación 

(Luzuriaga et al., 2021). De acuerdo a la Organización Mundial de la Salud (OMS, 2023) 

actualmente, diez vacunas están aprobadas para su uso en diferentes partes del mundo. 

El estudio tuvo como finalidad, informar y concientizar a la población sobre la 

importancia de la vacuna contra el COVID-19 y de esa manera erradicar esos pensamientos 

negativos y mitos, como: desconfianza e inseguridad, deficiencia de la vacuna, muerte a causa 

de la vacuna, la inserción de microchips, alteración del ADN, así como los posibles efectos 

adversos y complicaciones, etc.  

Por lo que, la investigación analizara el propósito de determinar, la relación entre 

percepción y actitud frente a la vacuna contra el COVID-19 a personas que acuden al Centro de 

Salud Santa Adriana, Juliaca-2023.  
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II. MÉTODO DE LA INVESTIGACIÓN 

En el diseño metodológico se realizó un estudio correlacional de diseño no 

experimental, por lo tanto, no se manipuló ninguna variable. Es de corte transversal, porque 

recolectamos los datos en un tiempo determinado, este diseño de investigación sirve para 

describir las características de una población, situación o problemática que existe, asimismo, 

con enfoque cuantitativo por consiguiente se utilizó los datos estadísticos para analizar la 

información en un tiempo específico, entre percepción y actitud frente a la vacuna contra el 

COVID-19 de las personas adultas que acuden al Centro de Salud Santa Adriana, Juliaca-2023. 

Según Hernández y Mendoza (2018) lo define como cuyas variables independientes carecen de 

manipulación intencional, y no poseen grupo de control, ni mucho menos experimental. En 

otras palabras, sólo se considera el comportamiento de las variables para explicar el problema. 

(p.174) 

Diseño muestral 

La población del presente estudio estuvo constituida por 300 personas adultas, 

mayores de 18 años que acuden al Centro de Salud Santa Adriana, Juliaca-2023. 

Se realizó un muestreo no probabilístico por conveniencia que nos deja elegir casos 

disponibles que acepten ser integrados. Esto, fundamentado en la correcta accesibilidad y 

proximidad de los sujetos para el investigador (Otzen & Manterola, 2017) la muestra estuvo 

conformado por 300 personas adultas que cumplen los criterios de inclusión y exclusión. 

Criterio de inclusión: Las personas que acepten participar voluntariamente en el 

estudio y que sean mayores de 18 años. 
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Criterio de exclusión: Serán las personas menores de 18 años y aquellos que no 

aceptan participar en el estudio. 

Técnicas de Recolección de Datos 

La técnica que se utilizó para la recolección de datos fue la encuesta, la recolección de 

datos se realizó a través del instrumento de la escala de Likert para abordar a la población, 

para hacer interrogantes y obtener respuestas las cuales posteriormente fueron procesadas. 

Instrumentos 

A continuación, se describe los instrumentos utilizado por cada variable. 

Cuestionario ESCALA-VAC-COVID 

La validación de la escala para medir la percepción del SARS-CoV-2 aceptación de 

vacunas: la escala VAC-COVID-19 fue elaborada por (Mejia et al., 2021) y que aplicaron a 3000 

habitantes de las 24 regiones del Perú. Su validez del instrumento con el coeficiente de alpha 

de Cronbach (0,831) y un nivel de confiabilidad de 95% además los resultados del coeficiente 

KMO (KMO = 0,917) y la prueba de esfericidad de Bartlett (3343,3; gl = 136; p < 0,001) fueron 

aceptables y significativos. 

Según como diseñaron el instrumento dividieron en dos grupos de dimensiones en el 

estudio, la primera de 7 ítems fue las razones porque no se pondrían la vacuna contra el SARS-

CoV-2 y la segunda de 4 ítems fueron las razones porque si se pondrían la vacuna contra el 

SARS-CoV-2. 

Los primeros siete ítems tienen cinco respuestas tipo escala Likert de 5 puntos (1 muy 

en desacuerdo, 2 en desacuerdo, 3 indiferente, 4 de acuerdo y 5 muy de acuerdo) y para los 



13 

 

cuatro últimos ítems también tuvo cinco respuestas tipo Likert, pero a lo inverso que va de (1 

muy de acuerdo, 2 de acuerdo, 3 indiferente, 4 en desacuerdo y 5 muy desacuerdo). 

Con respecto a las alternativas de las respuestas del instrumento, se definió la escala 

VAC-COVID-19 cuyas puntuaciones oscilaron entre 7 a 35 puntos no debería ponerme las 

vacunas contra el SARS-CoV-2 y 36 a 55 puntos debería ponerme las vacunas contra el SARS-

CoV-2.  

Cuestionario actitud ante la vacuna covid-19 

El instrumento fue adaptado al cuestionario validado sobre vacunación en estudiantes 

de ciencias de la salud, en Madrid, España; diseñado para indagar las actitudes de los 

estudiantes de Medicina y Enfermería con respecto a la vacunación y las enfermedades 

inmunoprevenibles, validado por un grupo de expertos conformado por estudiantes de 

Ciencias de la Salud y médicos especialistas en Medicina Preventiva, Salud Pública y 

Comunitaria de la Universidad de Oviedo, Hospital Universitario Central de Asturias y de la 

Universidad Internacional de La Rioja. Fue revalidado en Perú por (Pecsén et al., 2023) 

mencionan que lo aplicaron en 371 trabajadores de diferentes IPRESS de Lambayeque, 

obtuvieron una confiabilidad calculada de alfa ordinal total de 0,92 en la prueba piloto y un 

nivel de confianza de 95% con 0,5 de error, cuyo título del cuestionario es: “ Actitud y 

conducta frente a la cuarta dosis de vacuna COVID-19 en personal de salud de la Región 

Lambayeque-2022, con un total de 9 ítems cerrados con opciones de respuesta en una escala 

tipo Likert (1. Totalmente en desacuerdo, 2. En desacuerdo, 3.  Indeciso, 4. De acuerdo, 5. 

Totalmente de acuerdo) de tal manera que cada respuesta obtuvo un valor numérico del 1-5 

en correspondencia a totalmente en desacuerdo y totalmente de acuerdo, obteniendo una 

puntuación final con un mínimo de respuesta de 9 puntos y un máximo de 45. Con ello 
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categorizaron la actitud ante la vacuna en: Actitud Positiva: 28 – 45 puntos, Actitud Neutra: 27 

puntos y Actitud Negativa: 9 - 26 puntos. 

Procedimientos  

En primer lugar, se solicitó al comité de ética de la Facultad de Ciencias de la Salud de 

la Escuela profesional de Enfermería de la sede Juliaca para la aplicación del instrumento.  

En segundo lugar, se solicitó por mesa de partes al Centro de Salud Santa Adriana de 

acuerdo a los principios éticos para la aprobación, finalmente se pidió la autorización del jefe 

del establecimiento para la aplicación del instrumento que fue absolutamente anónima, las 

personas que acudan al centro de salud accederán de forma voluntaria a participar y aceptar el 

consentimiento informado que tendrán la seguridad de que todas sus respuestas serán 

tratadas con toda discreción. 

Análisis de datos 

Los datos recogidos fueron almacenados en la base de datos del Microsoft Excel para 

posteriormente procesarlo al programa Statistical Program for Social Sciences (SPSS) versión 

25, los resultados fueron presentados mediante las tablas con categoría de frecuencia y las 

tablas cruzadas. El análisis a través del estadístico descriptivo. 
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III. RESULTADOS  

Participantes  

En el presente estudio participaron 300 personas que acuden al Centro de Salud Santa Adriana. 

Tabla 1  

Relación entre percepción y actitud frente a la vacuna contra el COVID-19 a personas que 

acuden al Centro de Salud Santa Adriana 

 Percepción  Actitud 

Percepción  Correlación de Pearson 1 -,109 

Sig. (bilateral)  ,050 

N 300 300 

Actitud Correlación de Pearson -,109 1 

Sig. (bilateral) ,050  

N 300 300 

**.La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral) 

Interpretación: en la tabla 1, habiendo tenido en consideración del nivel de significancia sig.= 

0.05, los resultados inferenciales revelan que el nivel (sig. bilateral es = 0,050) indica que la 

percepción y actitud frente a la vacuna contra el COVID-19 tienen una relación significativa en 

personas que acuden al Centro de Salud Santa Adriana. Según el coeficiente de Pearson es -

0.109, lo que afirma una correlación negativa muy débil, según nuestras variables del estudio. 
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Tabla 2 

Percepción frente a la vacuna contra el covid19 

Variable % 

Percepción  No debería ponerme las vacunas contra el SARS-CoV-

2 porque… 

47,3% 

Debería ponerme las vacunas contra el SARS-CoV-2 

porque ... 

52,7% 

Total 100,0% 

Interpretación: la tabla 2 revela que el 52,7% tiene una percepción de la población que si se 

vacunaría contra el SARS-CoV-2 y el 47,3% una percepción de la población que no se vacunaría. 

Tabla 3  

Actitud frente a la vacuna contra el covid-19 

Interpretación: en la tabla 3 se observa que el 73,7% tiene una actitud positiva hacia la vacuna 

contra el Covid-19, el 17% tiene una actitud negativa y el 9,3 presentan una actitud neutra.  

Variable  % 

Actitud Actitud negativa 17,0% 

Actitud neutra 9,3% 

Actitud positiva 73,7% 

Total 100,0% 
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Tabla 4  

Percepción con datos sociodemográficos 

Variable 

Percepción  

Total 

No debería ponerme 

las vacunas contra el 

SARS-CoV-2 porque… 

Debería ponerme las 

vacunas contra el SARS-

CoV-2 porque ... 

Edad Joven % del total 21,3% 12,0% 33,3% 

Adulto % del total 24,0% 33,0% 57,0% 

Adulto mayor % del total 2,0% 7,7% 9,7% 

Total % del total 47,3% 52,7% 100,0% 

Genero Masculino % del total 23,7% 26,0% 49,7% 

Femenino % del total 23,7% 26,7% 50,3% 

Total % del total 47,3% 52,7% 100,0% 

Lugar de 

procedenci

a 

Costa % del total 5,0% 3,3% 8,3% 

Sierra % del total 40,0% 46,7% 86,7% 

Selva % del total 2,3% 2,7% 5,0% 

Total % del total 47,3% 52,7% 100,0% 

Estado civil Soltero % del total 31,0% 34,3% 65,3% 

Casado % del total 14,7% 14,7% 29,3% 

Divorciado % del total 0,0% 0,7% 0,7% 

Viudo % del total 1,7% 3,0% 4,7% 

Total % del total 47,3% 52,7% 100,0% 

Religión Adventista % del total 36,0% 30,7% 66,7% 

Católico % del total 8,3% 17,3% 25,7% 
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Otros % del total 3,0% 4,7% 7,7% 

Total % del total 47,3% 52,7% 100,0% 

Grado de 

instrucción 

Primaria % del total 1,3% 12,7% 14,0% 

Secundaria % del total 28,0% 26,3% 54,3% 

Superior % del total 18,0% 13,7% 31,7% 

Total % del total 47,3% 52,7% 100,0% 

Interpretación: en la tabla 4 se aprecia según los datos sociodemográficos del total de la 

población el 46,7% son de la sierra y tienen una percepción que si se vacunarían contra el 

Covid-19, en cuanto a la religión el 36% son adventista y tienen una percepción que no se 

vacunarían contra el Covid-19, con respecto al estado civil el 34,3% son solteros y tienen una 

percepción que si se vacunarían contra el Covid-19, el 33,0% de la población son adultos y 

tienen una percepción que si se vacunarían contra el Covid-19, el 28,% tiene grado de 

instrucción secundaria y que no se vacunarían contra el Covid-19 y por último, el 26,7% son de 

género femenino y que si se vacunarían contra el Covid-19. 
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Tabla 5  

Actitud con datos sociodemográficos 

Variable  

Actitud 

Total 

Actitud 

negativa 

Actitud 

neutra Actitud positiva 

Edad Joven % del total 5,3% 2,7% 25,3% 33,3% 

Adulto % del total 9,0% 5,3% 42,7% 57,0% 

Adulto mayor % del total 2,7% 1,3% 5,7% 9,7% 

Total % del total 17,0% 9,3% 73,7% 100,0% 

Genero Masculino % del total 9,3% 4,0% 36,3% 49,7% 

Femenino % del total 7,7% 5,3% 37,3% 50,3% 

Total % del total 17,0% 9,3% 73,7% 100,0% 

Lugar de 

proceden

cia 

Costa % del total 0,7% 0,7% 7,0% 8,3% 

Sierra % del total 15,3% 8,7% 62,7% 86,7% 

Selva % del total 1,0% 0,0% 4,0% 5,0% 

Total % del total 17,0% 9,3% 73,7% 100,0% 

Estado 

civil 

Soltero % del total 10,7% 5,7% 49,0% 65,3% 

Casado % del total 5,3% 3,0% 21,0% 29,3% 

Divorciado % del total 0,0% 0,0% 0,7% 0,7% 

Viudo % del total 1,0% 0,7% 3,0% 4,7% 

Total % del total 17,0% 9,3% 73,7% 100,0% 

Religión Adventista % del total 11,0% 5,3% 50,3% 66,7% 

Católico % del total 4,0% 3,3% 18,3% 25,7% 

Otros % del total 2,0% 0,7% 5,0% 7,7% 
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Total % del total 17,0% 9,3% 73,7% 100,0% 

Grado de 

instrucción 

Primaria % del total 5,0% 2,7% 6,3% 14,0% 

Secundaria % del total 5,3% 4,3% 44,7% 54,3% 

Superior % del total 6,7% 2,3% 22,7% 31,7% 

Total % del total 17,0% 9,3% 73,7% 100,0% 

Interpretación: en la tabla 5 se muestra según los datos sociodemográficos de toda la 

población que el 68% de la población entre jóvenes y adultos tienen una actitud positiva, el 

62,7% son de la sierra y tienen una actitud positiva, en cuanto a la religión el 50,3% son 

adventistas y tienen una actitud positiva, el 49% son solteros y tienen una actitud positiva, el 

44,7% tiene grado de instrucción segundaria y muestran una actitud positiva, finalmente el 

37,7% son de género femenino y tienen una actitud positiva hacia la vacuna contra el Covid-

19. 
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IV. DISCUSION  

En el presente estudio de la “percepción y actitud frente a la vacuna contra el COVID-

19 post-pandemia” se observa que la mayoría de la población incluida en el estudio fue 

femenina, lo que indica que las mujeres están más preocupadas por los problemas de salud, 

por lo que este género fue el que más se vacunó para controlar la enfermedad. De igual 

manera, en un estudio de Santiago et al. (2024) en México, guardan relación en cuanto al 

género las actitudes hacia las medidas de protección hubo distinción a favor de las mujeres, 

porque siguen asumiendo el rol de cuidadoras, protectoras de la salud familiar, los niños y 

personas de la tercera edad. Así mismo, su angustia de mantener ileso a su familia del COVID-

19. 

El objetivo principal de la investigación fue determinar la relación entre percepción y 

actitud frente a la vacuna contra el COVID-19 a personas que acuden al Centro de Salud Santa 

Adriana, Juliaca-2023 por medio de los análisis descriptivos los resultados inferenciales revelan 

que el nivel (sig. bilateral es = 0,050) indica que la percepción y actitud frente a la vacuna 

contra el COVID-19 tienen una relación significativa en personas que acuden al Centro de Salud 

Santa Adriana. Según el coeficiente de Pearson es -0.109, lo que afirma una correlación 

negativa muy débil Díaz (2021), según nuestras variables del estudio. Un estudio de Abado y 

Chura (2022) menciona que sus resultados inferenciales hallados son altamente significativa. 

Según su coeficiente de Pearson es -0.180, confirma una correlación negativa muy débil entre 

la relación de conocimiento y percepciones de la aceptación de la vacuna contra el SARS-CoV-

2. En este contexto, el estudio de Falcón et al. (2023) en España revela que se observó un 

aumento en el porcentaje de la vacunación de población que pensaba que lo peor de la 

pandemia ya había pasado. Este optimismo alcanzó su punto máximo en el mes de octubre del 

2021, cuando el 77% (770) de la población estaba vacunada, y se mantuvo alto incluso en 
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medio de la ola de Ómicron. Por otro lado, el Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia 

(UNICEF, 2023) refiere que la población adulta, existen diferencias entre las personas que 

viven en ciudades, zonas urbanas y comunidades indígenas en cuanto aceptar o no la vacuna. 

Las poblaciones urbanas y suburbanas tienen una opinión positiva sobre la aplicación de la 

vacuna contra el COVID-19, sin embargo, las comunidades indígenas, que recibieron menos 

información y no fueron sensibilizadas, tuvieron mayores tasas de rechazo a la vacuna. Así 

mismo, los conocimientos están relacionados con el nivel educativo, los canales de 

comunicación para recibir mensajes y dispositivos con acceso a internet. Es esencial considerar 

los conocimientos y actitudes de la población para tomar decisiones y acciones preventivas 

sobre el COVID-19 (Arbieto, 2022). 

El primer objetivo específico es identificar la percepción frente a la vacuna contra el 

COVID-19 los resultados revelan que el 52,7% de la población tiene una percepción que si se 

vacunará y el 47,3% de la población tiene una percepción que no se vacunará contra el SARS-

CoV-2. Así mismo en Perú, un estudio de Cjuno et al. (2021) en cuanto a las expectativas sobre 

la vacuna, se encontró que el 77.1% cree que la dicha vacuna en cuestión ayudará a prevenir la 

infección por COVID-19. Un estudio similar en Perú que ayuda a contribuir con la investigación, 

afirma que el 64,4% tiene bastante o mucha probabilidad de vacunarse, el 12,8% informó que 

fue difícil tomar una decisión durante la evaluación, mientras que el 22,8% señala que era muy 

poco probable o nada probable que decidieran vacunarse contra el COVID-19 (Caycho et al., 

2021). De la misma manera, en Chile, los resultados de Ortiz-Barrero et al. (2023) guardan 

relación con el estudio con un 96,3% de los participantes vacunados y un 76,4% no manifiesta 

conflictos por su decisión de vacunarse. Por otro lado, en México, de acuerdo con los 

resultados de Pérez y Cavazos (2021) la variable percepción de la enfermedad, en el análisis 

descriptivo se encontró que el 65.2% de los encuestados tuvo una percepción del riesgo alto 

de la pandemia de COVID-19. Sin embargo, en Colombia, un estudio de Ramos et al. (2023), se 
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evidencia que el 49,24% de los encuestados tiene una intención limitada de vacunarse, el 

50,3% de los encuestados no pensaba que fuera probable la vacunación. Lo que demuestra la 

resistencia al proceso de vacunación. 

El segundo objetivo específico es identificar la actitud frente a la vacuna contra el 

COVID-19 los resultados muestran que el 73,7% tiene una actitud positiva hacia la vacuna 

contra el Covid-19, el 17% tiene una actitud negativa y el 9,3 presentan una actitud neutra. De 

igual forma, en una investigación de Alfaro (2022) en Perú, al valorar la actitud de la población 

frente a la COVID-19, se muestra que prevaleció una actitud positiva en un 58% y el 41,95% 

presentó una actitud negativa en una muestra de 379 personas. Así mismo, en un estudio de 

Castillo (2023) en Perú, se evidenció que existe una actitud muy positiva de 12.7%, el 21.7% 

actitud positiva y actitud adecuada el 21.7% de las actitudes frente al COVID-19 en 

universitarios de Trujillo; es decir, dichas personas se caracterizan por su autocuidado y el de 

sus familiares, cumpliendo las normas de salubridad relacionadas al COVID-19. Por otro lado, 

los resultados de Landa y Echenique (2021) en honduras, guardan relación con la mayor parte 

de los encuestados, donde el 88.285% tiene una alta actitud hacia la vacuna contra el COVID-

19, y el 11.72% de los participantes reportaron una actitud negativa. En contraparte, un 

estudio de Alcocer-Carranza et al. (2022) en México, relaciona que la evaluación general de la 

actitud se destaca por predominio de la actitud negativa (52,70%) y que la actitud positiva 

(47,30%). 

El tercer objetivo específico es identificar la percepción con los datos 

sociodemográficos donde se obtuvo como resultado que el 46,7% son de la sierra y tienen una 

percepción que si se vacunarían contra el Covid-19, en cuanto a la religión el 36% son 

adventista y tienen una percepción que no se vacunarían contra el Covid-19, con respecto al 

estado civil el 34,3% son solteros y tienen una percepción que si se vacunarían contra el Covid-
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19, el 33,0% de la población son adultos y tienen una percepción que si se vacunarían contra el 

Covid-19, el 28,% tiene grado de instrucción secundaria y que no se vacunarían contra el Covid-

19 y por último, el 26,7% son de género femenino y que si se vacunarían contra el Covid-19. En 

comparación con otro estudio realizado en Jordania por Zalloum et al. (2022) refiere que los 

resultados más de dos tercios eran mujeres (74,1%) frente a hombres (25,9%). Casi dos tercios 

tenían estudios universitarios (67,2%), la mitad de la muestra del estudio (45,0%) eran 

empleados a tiempo completo o parcial. El 29,9% de la población trabaja, aunque la mayoría 

de los encuestados no quieren vacunarse contra la COVID-19, la mayoría de ellos tienen 

buenas percepciones sobre la prioridad de la vacunación contra la COVID-19. Esta es una idea 

muy importante porque es posible capacitarlos en el uso de la vacuna COVID-19 para 

aumentar la cobertura en Jordania. De igual forma, en un estudio realizado en india, Kishore et 

al (2021), menciona que el 70% de los participantes mostraron disposición a vacunarse y el 

49% creía que la vacunación contra el Covid-19 podría protegerlos. Los trabajadores de la salud 

también tenían las mismas dudas sobre la vacuna que otros trabajadores del sector. El 63% de 

los participantes deseaba vacunar a sus hijos contra la COVID-19; el 59,3% de las personas 

considero que la vacunación debería ser gratuita para todos. De la misma manera un estudio 

similar en Fatehpur Beri, Delhi, (Sandooja et al. (2022), refiere que el 65% de los encuestados 

cree que la vacuna COVID-19 puede proteger contra la infección; en cuanto a la seguridad de la 

vacuna, el (87,9%) de los participantes creían que la vacuna es segura para los humanos, 

mientras que el 6,5% de los encuestados estaba preocupado por la seguridad de la vacuna. La 

mayoría de los participantes (89,8%) deseaba vacunar a su hijo o a su cónyuge. Más de la 

mitad de los participantes (53,7%) informaron que se vacunaran incluso si se hubiera 

recuperado del COVID. El (98,2%) dijo que las vacunas deberían administrarse de forma 

gratuita. 
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El cuarto objetivo específico es identificar la actitud con los datos sociodemográficos, 

los resultados revelan que el 68% de la población entre jóvenes y adultos tienen una actitud 

positiva, el 62,7% son de la sierra y tienen una actitud positiva, en cuanto a la religión el 50,3% 

son adventistas y tienen una actitud positiva, el 49% son solteros y tienen una actitud positiva, 

el 44,7% tiene grado de instrucción segundaria y muestran una actitud positiva, finalmente el 

37,7% son de género femenino y tienen una actitud positiva hacia la vacuna contra el Covid-

19. En comparación, con otro estudio realizado en Perú por Yupari et al. (2022), muestra que la 

edad promedio de los 294 residentes era de 30 años a más, el 93,8% eran mujeres, el 91,4% 

son convivientes y casados, el 92,4% tenían hijos, el 91,9% provenían de un ambiente de 

educación superior y laboral y el 92.4% tienen trabajo estable. Estas son las características de 

las personas con más alto nivel de actitud adecuada. Por otro lado, los resultados de Garayar-

Peceros et al. (2021) refieren que los estudiantes de 21 años a más y los que cursan años 

superiores académicos tuvieron puntajes más altos sobre las actitudes positivas. La mayor 

parte de los estudiantes se mostraron positivos, es decir, expresaron su afán de participar en 

varias situaciones de apoyo y mitigación de la pandemia con la confianza de que la situación 

mejorará. Así mismo, en un estudio de Velásquez et al. (2023) con relación al rango de edades, 

la población entre 30-49 años fueron los que acudieron en su mayoría. El 54.1% era la edad 

más alta porque es una población productiva y en los centros laborales u otros espacios se 

exigían carnet de vacunación con las dosis completas. El número de personas que tienen una 

actitud negativa hacia la vacunación es elevado. Los principales factores que influyeron para 

no vacunarse fueron la organización religiosa, estar positivo del COVID-19, la falsa sensación 

de riesgo, pensamientos negativos relacionados con el proceso de vacunación, el miedo, el 

nivel de educación, la cantidad de información sobre la enfermedad y la vacuna (Macías et al., 

2022).  
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V. CONCLUSION 

1. Se llegó a concluir que existe relación significativa entre percepción y actitud frente a 

la vacuna contra el COVID-19 en personas que acuden al Centro de Salud Santa 

Adriana, Juliaca -2023, a través del p valor (0,050) rechazamos la hipótesis nula y 

aceptamos la hipótesis alternativa. 

2. Se llegó a concluir que la percepción frente a la vacuna contra el COVID-19, es que 158 

encuestados tiene una percepción de la población que si se vacunaría contra el SARS-

CoV-2 el cual representa el 52,7% y 142 encuestados tiene una percepción de la 

población que no se vacunaría el cual representa el 47.3%. 

3. Se llegó a concluir que la actitud frente a la vacuna contra el COVID-19, es que 221 

encuestados tienen una actitud positiva de la vacuna de Covid 19 el cual representa el 

73.7%, 51 encuestados tienen una actitud negativa el cual representa el 17.0% y 28 

encuestados tienen una actitud neutra el cual representa el 9.3%.  
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VI. RECOMENDACIONES 

1. Al equipo multidisciplinario del centro de salud, debe proporcionar información clara y 

precisa de la vacuna, su eficacia, seguridad y beneficios. Asegurarse de que las 

personas comprendan la importancia de la vacunación a su vez impartiendo campañas 

de concientización para fomentar la vacunación utilizando los medios de 

comunicación, redes sociales, folletos informativos sobre la prevención de la 

enfermedad y los beneficios de la vacuna como medida protectora para disminuir el 

riesgo de contagio 

2. Fortalecer la percepción de la vacuna del Covid-19, el cual es fundamental que, el 

personal de salud dialogue abiertamente con las personas, así mismo, escuchar las 

preocupaciones, dudas y resolver sus preguntas con empatía, también reconocer que 

cada persona tiene experiencias y necesidades diferentes. 

3. Compartir los testimonios positivos de personas que ya se vacunaron esto puede 

influir en la percepción y motivación a otros. 

4. Mejorar la actitud frente a la vacuna del Covid-19, es necesario que el personal del 

centro de salud debe ser un modelo a seguir mostrando actitud positiva hacia la 

vacuna. También influir en la comunicación efectiva al explicar el proceso de 

vacunación, los posibles efectos secundarios, las medidas de seguimiento en los 

pacientes promoviendo la empatía, la solidaridad y la responsabilidad individual y 

colectiva.  
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XIII. INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS 

CUESTIONARIO ESCALA-VAC-COVID 

Instrumento e instrucción: 

A continuación, encontrará una serie de preguntas respecto a las vacunas y al proceso de vacunación 

contra el COVID-19. En frente de cada una de ellas debe marcar con una X según corresponda. Esta va a 

estar representada por una escala de 1 al 5, en donde cada uno de los números significa lo siguiente:  

Muy en desacuerdo 

(1)  

En desacuerdo 

(2) 

Ni en desacuerdo  

ni de acuerdo (3) 
De acuerdo (4) 

Muy de acuerdo 

(5) 

No debería ponerme las vacunas contra el SARS-CoV-2 porque… 

Pienso que me van a insertar chips/transistores electrónicos para controlar mi 

cerebro. 
1 2 3 4 5 

Pienso que las vacunas contra el SARS-CoV-2 son parte del plan de una gran empresa 

que creó el COVID-19. 
1 2 3 4 5 

Pienso que algunas vacunas contra el SARS-Cov-2 pueden provenir de una antigua 

república comunista (como Rusia),resultando en influencias en el pensamiento 

comunista. 

1 2 3 4 5 

Pienso que el COVID-19 es un invento de la Organización Mundial de la Salud (OMS) 

u otras instituciones similares. 
1 2 3 4 5 

Pienso que el COVID-19 no existe, es un invento. 1 2 3 4 5 

Una vida saludable es suficiente para combatir las enfermedades. 1 2 3 4 5 

No confío en mi sistema de salud (incluido el personal de salud). 1 2 3 4 5 

Debería ponerme las vacunas contra el SARS-CoV-2 porque ... 
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Quiero regresar a mi vida de antes de la pandemia. 5 4 3 2 1 

Las vacunas contra el SARS-CoV-2 deben contribuir a mejorar la salud de mi familia o 

seres queridos. 
5 4 3 2 1 

Las vacunas contra el SARS-CoV-2 deben contribuir a mejorar la salud de la 

comunidad/población. 
5 4 3 2 1 

No quiero seguir usando equipos de protección personal (mascarillas) 5 4 3 2 1 
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CUESTIONARIO ACTITUD ANTE LA VACUNA COVID-19 

Señale con una “X” la respuesta que más se aproxime a sus preferencias. No hay respuestas correctas o 

incorrectas, ni buenas o malas. 

(1) Totalmente en 

desacuerdo 
(2) En desacuerdo (3) Indeciso (4) De acuerdo 

(5) Totalmente de 

acuerdo 

Tiene dudas sobre la efectividad de la cuarta dosis de vacuna. 
      

1 

       

2 

       

3 

       

4 

      

5 

Prefiere pasar la infección antes que vacunarse frente a ella. 
      

1 

       

2 

       

3 

       

4 

      

5 

Está convencido de que las vacunas que se comercializan son seguras.  
      

1 

       

2 

       

3 

       

4 

      

5 

Está interesado en profundizar en cuestiones específicas relacionadas con la 

vacuna.  

      

1 

       

2 

       

3 

       

4 

      

5 

No merece la pena vacunarse ya que disponemos de tratamientos eficaces.  
      

1 

       

2 

       

3 

       

4 

      

5 

La vacunación de la población adulta no es importante.  
      

1 

       

2 

       

3 

       

4 

      

5 

Es un deber ético para los trabajadores de salud reforzarse con la cuarta dosis 

de vacuna frente a la COVID-19. 

      

1 

       

2 

       

3 

       

4 

      

5 

Considera importante que los trabajadores de salud nos vacunemos para 

reducir la transmisión de enfermedades infecciosas dentro del hospital. 

      

1 

       

2 

       

3 

       

4 

      

5 

Si su estado de salud es óptimo, no necesita vacunarse. 
      

1 

       

2 

       

3 

       

4 

      

5 


