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Resumen

Introducción: México tiene uno de los esquemas de vacunación 
más completos en América Latina y su éxito en nuestro país es 
innegable. Actualmente el incumplimiento del esquema básico de 
vacunación es un grave problema que tiene como consecuencia 
un incremento en la incidencia de las enfermedades prevenibles 
por vacunación, las cuales repercuten en el aumento del índice 
de morbimortalidad en menores de 5 años; el objetivo del estudio 
es develar las razones del incumplimiento del esquema básico 
de vacunación en una comunidad rural de Aguascalientes. Me-
todología: estudio de enfoque cualitativo con base en la teoría 
fundamentada, realizado en una comunidad rural de Aguasca-
lientes durante el periodo septiembre-diciembre del año 2019; 
mediante una entrevista semiestructurada a madres de niños con 
esquemas básicos de vacunación incompletos, llegando a la sa-
XYVEGMzR�XIzVMGE�GSR����HI�IPPEW��6IWYPXEHSW��WI�MHIRXM½GEVSR�WMIXI�
GEXIKSVuEW�UYI�MR¾Y]IR�IR�IP�MRGYQTPMQMIRXS�HI�PSW�IWUYIQEW�HI�
vacunación: razones propias de la madre, del menor, culturales, 
KISKVj½GEW��IGSRzQMGEW�� MRWXMXYGMSREPIW�]�HIP�TIVWSREP�HI�WEPYH��
Conclusión: las razones expresadas por las madres fueron diver-
sas y muchas de estas referidas en estudios anteriores. Lo que re-
WEPXE�IR�IWXE�MRZIWXMKEGMzR�]�PE�TVMRGMTEP�VE^zR�MHIRXM½GEHE�JYI�IP�
desinterés para su cumplimiento. El incumplimiento del esquema 
básico de vacunación es un fenómeno multifactorial en donde la 
educación para la salud es un tema indispensable para su reso-
lución; siendo una comunidad rural, su población se vuelve más 
ZYPRIVEFPI��TSV�PS�UYI�WI�HIFI�MRXIVZIRMV�IR�PEW�VE^SRIW�MHIRXM½GE-
das. LUXMÉDICA AÑO 16, NÚMERO 47, MAYO-AGOSTO 2021, PP 13-22.
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Abstract 

Introduction: Mexico has had one of the most complete immuni-
zation schedules in Latin America, and its success is undeniable. 
Currently, non-compliance with the basic immunization schedule 
is a serious problem that has increased the incidence of vaccine-
preventable diseases, impacting the increase in the rate of mor-
bidity and mortality in children under 5 years of age. Objective: 
To reveal the reasons for non-compliance with the basic immuni-
zation schedule in a rural community of Aguascalientes. Methods: 
This was a qualitative study carried out in a rural community 
of Aguascalientes during September-December 2019; through a 
semi-structured interview with mothers of children with incomple-
te basic immunization schedules, reaching theoretical saturation 
[MXL����SJ� XLIQ��6IWYPXW�� 7IZIR�GEXIKSVMIW�[IVI� MHIRXM½IH� XLEX�
MR¾YIRGI� RSR�GSQTPMERGI�[MXL� MQQYRM^EXMSR� WGLIHYPIW�� VIPEXIH�
to the mother, the minor, cultural, geographic, economic, institu-
tional, and health staff. Conclusion: The reasons expressed by the 
mothers were diverse, and many were referred to in previous stu-
HMIW��WXERHMRK�SYX�MR�XLMW�VIWIEVGL��ERH�XLI�QEMR�VIEWSR�MHIRXM½IH�
was the lack of interest in their compliance. Failure to comply with 
the basic immunization schedule is a multifactorial phenomenon 
where health education is essential for its resolution. In a rural 
community, its population becomes more vulnerable, that is why 
MX�MW�RIGIWWEV]�XS�MRXIVZIRI�MR�XLI�MHIRXM½IH�VIEWSRW��LUXMÉDICA 
AÑO 16, NÚMERO 47, MAYO-AGOSTO 2021, PP 13-22.

Keywords: immunization, immunization schedule, rural 

community
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Introducción

Los primeros años de un niño o una niña son trascendentales para 

VX�IRUPDFLyQ1 ya que durante ese periodo se sientan las bases de 

VX�GHVDUUROOR�ItVLFR��PRWRU�\�VRFLRHPRFLRQDO��3RU�HOOR��HQ�HVWD�HWD-
SD�HV�IXQGDPHQWDO�JDUDQWL]DUOHV�ODV�PHMRUHV�FRQGLFLRQHV�GH�VDOXG��
nutrición, protección y cuidados para que tengan todo lo necesario 

para un buen comienzo.2 Actualmente se tienen los conocimientos 

\� OD�SRVLELOLGDG�GH�PHMRUDU�HQ�JUDQ�PHGLGD�VX�VDOXG�\�ELHQHVWDU��
GH�UHDOL]DU�HO�FDPELR�WUDQVIRUPDGRU�QHFHVDULR�SDUD�FRQÀJXUDU�XQ�
IXWXUR�PiV�SUyVSHUR�\�VRVWHQLEOH�3
/D� SUHYHQFLyQ� \� OD� SURPRFLyQ� GH� OD� VDOXG� FRQVWLWX\HQ� XQ� HMH�

IXQGDPHQWDO�GH�OD�VDOXG�S~EOLFD��SRU�HOOR��VRQ�FRPSRQHQWHV�HVHQ-
ciales del modelo de atención a la salud en México.4 

La vacunación es una estrategia primordial para mantener a los 

LQIDQWHV�VDOXGDEOHV��\�SURWHJLGRV�GH�HQIHUPHGDGHV�LQIHFFLRVDV�SUH-
venibles. Actualmente, México dispone de un sistema de vacuna-

ción compuesto por 13 biológicos para niños y niñas menores de 

RFKR�DxRV��TXH�SURWHJH�D�HVWD�SREODFLyQ�FRQWUD����HQIHUPHGDGHV�
prevenibles;5 tomando en cuenta lo anterior, se entiende por es-

quema básico de vacunación a aquel orientado a la aplicación de 

las vacunas establecidas en los lineamientos emitidos por la Se-

cretaría de Salud a menores de 5 años de edad.6 La omisión de al 

menos una dosis registrada en la cartilla nacional de vacunación se 

considera esquema incompleto.7

(Q�ORV�~OWLPRV�FLQFR�DxRV�KD�H[LVWLGR�XQ�SURJUHVR�IDYRUDEOH�HQ�
ORV�SRUFHQWDMHV�GH�FREHUWXUD�GH�YDFXQDFLyQ�GHO�HVTXHPD�FRPSOHWR��
FRPR�UHVXOWDGR�GHO�3URJUDPD�GH�9DFXQDFLyQ�8QLYHUVDO�TXH� OOHYD�
DGHODQWH�HO�JRELHUQR�IHGHUDO�5
/RV�UHJLVWURV�GHO�&HQWUR�1DFLRQDO�GH�6DOXG�SDUD�OD�,QIDQFLD�\�OD�

Adolescencia (CENSIA) muestran que México alcanzó en el 2014 

la meta establecida de 90% de cobertura de vacunación del esque-

ma completo en niños menores de un año de edad.5 La Encues-

WD�QDFLRQDO�GH�QLxRV��QLxDV�\�PXMHUHV (ENIM, 2015) y la Encuesta 

nacional de salud y nutrición (ENSANUT, 2012) proporcionan un 

SDQRUDPD�GLIHUHQWH�DO�GH�ORV�UHJLVWURV�GHO�&(16,$��\D�TXH�FXHQWDQ�
con estadísticas de vacunación basadas en la observación directa 

GH�ORV�UHJLVWURV�GH�OD�&DUWLOOD�1DFLRQDO�GH�9DFXQDFLyQ�5,8 Los resulta-

dos de cobertura de vacunación de ambas encuestas señalan que, 

D�GLIHUHQFLD�GH�ORV�UHJLVWURV�GHO�&(16,$��HQ�0p[LFR�D~Q�KD\�XQD�
proporción importante de estos menores que no están adecuada-

PHQWH�YDFXQDGRV�VLHQGR�YXOQHUDEOHV�DQWH�HQIHUPHGDGHV�SUHYHQL-
EOHV��GHEDWLHQGR�OD�FRQJUXHQFLD�GHO�RÀFLDOLVPR�FRQWUD�OD�UHDOLGDG�5

Autores como Escobar Díaz y colaboradores (2017), en su tra-

EDMR�WLWXODGR�Motivos de no vacunación en menores de cinco años 

en cuatro Ciudades Colombianas���LGHQWLÀFDURQ�GLIHUHQWHV�IDFWRUHV�
TXH�SXHGHQ� LQÁXLU�HQ�HO� LQFXPSOLPLHQWR�GH� ORV�HVTXHPDV�GH�YD-
cunación, como el temor a la reacción posvacunal, las condicio-

QHV�VRFLRHFRQyPLFDV��JHRJUiÀFDV�\�GH�VHJXULGDG�GH�OD�SREODFLyQ��
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las condiciones laborales del personal de vacunación, los proble-

mas administrativos y económicos y el desarrollo precario de los 

VLVWHPDV�GH� LQIRUPDFLyQ�9 Mientras que Escobedo Collado y Por-

WRFDUUHUR�5DPRV���������HQ�VX� WUDEDMR�)DFWRUHV�VRFLRFXOWXUDOHV�H�
institucionales relacionados con el incumplimiento del esquema de 

vacunación en madres de menores de 13 meses. P.S. Peruarbo, 

Arequipa–2017��FRQFOX\HURQ�TXH�ORV�IDFWRUHV�VRFLRFXOWXUDOHV�FRPR�
la edad de la madre, vivienda y creencias respecto a la vacuna tie-

QHQ� UHODFLyQ� VLJQLÀFDWLYD� FRQ� HO� LQFXPSOLPLHQWR� GHO� HVTXHPD�GH�
vacunación.10

Actualmente el incumplimiento del esquema de vacunación es 

un grave problema que tiene como consecuencia un incremento en 

OD�LQFLGHQFLD�GH�ODV�HQIHUPHGDGHV�SUHYHQLEOHV�SRU�YDFXQDFLyQ��ODV�
cuales podrían repercutir en el aumento del índice de morbimorta-

lidad en menores de 5 años.11

'H�DFXHUGR�FRQ�HO�&RQVHMR�1DFLRQDO�GH�(YDOXDFLyQ�GH�OD�3ROtWLFD�
GH�'HVDUUROOR�6RFLDO��&21(9$/���XQD�FRPXQLGDG�UXUDO�VH�FRPSR-
ne por aquellas localidades que cuentan con menos de 2 mil 500 

habitantes.12�$FWXDOPHQWH��SHUVLVWHQ�ODV�JUDQGHV�GLIHUHQFLDV�HQWUH�
grupos urbanos y rurales, así como entre hispano-parlantes e in-

dígenas.13�/D�XELFDFLyQ�JHRJUiÀFD�GH� ODV�FRPXQLGDGHV�UXUDOHV�VH�
relaciona con su grado de marginación por lo que las personas que 

YLYHQ�HQ�DVHQWDPLHQWRV�GLVSHUVRV�\�DLVODGRV�HQIUHQWDQ�PD\RUHV�UH-
zagos sociales.14 Estimaciones de la Encuesta Nacional de Ocupa-

ción y Empleo (ENOE) 2018, en México existen 11.4 millones de 

niñas y niños de cinco y menos años, y el 27.3% de esta población 

habita en zonas rurales.15�$Vt��IDFWRUHV�FRPR�YLYLU�HQ�VLWXDFLyQ�GH�
SREUH]D�R�HQ�XQD�FRPXQLGDG�UXUDO�DOHMDGD�VLQ�DFFHVR�D�VHUYLFLRV�
EiVLFRV�SURYRFD�TXH�DOJXQDV�GH� ODV� IDPLOLDV�PiV�SREUHV�QR� WHQ-
JDQ�OD�SRVLELOLGDG�GH�DIURQWDU�ORV�FRVWRV�GH�WUDVODGDUVH�D�FDEHFHUDV�
municipales o comunidades más pobladas donde pueden acceder 

D� pVWRV�� SRQLHQGR� HQ�GHVYHQWDMD� D�PLOORQHV� GH�QLxRV� \� QLxDV� HQ�
México.16

Es importante resaltar que la comunidad cuenta con una cultura 

y hábitos determinados por una serie de redes sociales y grupos de 

OLGHUD]JR�HVSHFtÀFRV��TXH�PXFKDV�YHFHV�VRQ�GHVFRQRFLGRV�SRU�ORV�
servicios de salud. La articulación con ellos puede ser crucial para 

XQ�GHVHPSHxR�HÀFLHQWH�GH�ORV�VHUYLFLRV�GH�VDOXG��&RQWDU�FRQ�XQD�
HVWUDWHJLD�GHVGH�ORV�VHUYLFLRV�GH�VDOXG�HV�LPSRUWDQWH�SDUD�LGHQWLÀFDU�
la cultura local, las interrelaciones comunitarias, los vínculos y redes 

VRFLDOHV��ORV�GLIHUHQWHV�DFWRUHV��VXV�H[SHFWDWLYDV�\�QHFHVLGDGHV��DVt�
como una estrategia para su vinculación con la red de servicios y 

IRUWDOHFHU�ODV�UHGHV�VRFLDOHV�FRPXQLWDULDV��17

&RQWDU�FRQ�LQIRUPDFLyQ�VREUH�ODV�FRQGLFLRQHV�TXH�IDYRUHFHQ�R�
SHUMXGLFDQ�OD�VDOXG��HV�LPSRUWDQWH�SDUD�IRFDOL]DU�OD�DWHQFLyQ�KDFLD�
ORV� DVSHFWRV�SRU� WUDEDMDU� HQ� FDGD� LQGLYLGXR�\� IDPLOLD�18 Conside-

rando lo anterior, surgió la inquietud de explorar el tema desde el 

HQIRTXH�FXDOLWDWLYR�DSOLFDQGR�OD�7HRUtD�)XQGDPHQWDGD�HQ�'DWRV�19 
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FRQ�HO�REMHWLYR�GH�GHYHODU�ODV�UD]RQHV�GHO�LQFXPSOLPLHQWR�GHO�HV-
quema básico de vacunación en una comunidad rural de Aguasca-

OLHQWHV��PHGLDQWH�OD�LGHQWLÀFDFLyQ�\�HO�DQiOLVLV�GH�ORV�IDFWRUHV�TXH�
LQWHUYLHQHQ�HQ�HVWH�IHQyPHQR��SDUD�ÀQDOPHQWH�GHVFULELU�\�FODVLÀFDU�
los datos expresados por las madres. 

Material y métodos

Se realizó un estudio de tipo cualitativo, 

H[SORUDWRULR� FRQ�EDVH�HQ� OD�7HRUtD�)XQGD-
mentada en Datos, en la comunidad rural 

2MR�GH�$JXD�GHO�0H]TXLWH�� 6DQ�)UDQFLVFR�
de los Romo, Aguascalientes, durante el pe-

riodo septiembre-diciembre del año 2019. 

Se llevó a cabo una entrevista semiestruc-

WXUDGD�D�PDGUHV�FRQ�KLMRV�PHQRUHV�GH�FLQFR�
años que incumplían con el esquema básico 

de vacunación y que pertenecían a la co-

munidad. Se realizó un muestreo teórico en 

IXQFLyQ�GH�XQLGDGHV�GH�DQiOLVLV��ODV�FXDOHV�VH�
determinaron antes y durante la inmersión 

inicial, hasta que se alcanzó la saturación 

teórica con 11 entrevistas. 

Se gestionó con el líder comunitario el 

SUpVWDPR�GH�XQ�VDOyQ��HO�FXDO�IXH�DFRQGLFLR-
nado para la realización de las entrevistas, 

asegurando un ambiente apto y cómodo 

para las participantes, a las cuales se les soli-

citó autorización para colocar una grabado-

ra de audio a su costado evitando así barre-

UDV�ItVLFDV�GH�FRPXQLFDFLyQ�R�LQWHUIHUHQFLDV�
de sonido. 

Con apego al Reglamento de la Ley Ge-

neral de Salud en Materia de Investigación, 

HVWH�HVWXGLR�IXH�FRQVLGHUDGR�VLQ�ULHVJR��\D�
que no se realizó ninguna intervención o 

PRGLÀFDFLyQ� LQWHQFLRQDGD� GH� ODV� YDULDEOHV�
biopsicosociales de las participantes. Se pro-

SRUFLRQy�\�UHYLVy�MXQWR�FRQ�FDGD�SDUWLFLSDQ-
WH�XQ�FRQVHQWLPLHQWR�LQIRUPDGR�TXH�SRVWH-
ULRUPHQWH�IXH�ÀUPDGR�20

El análisis se realizó por medio de la lec-

tura de las transcripciones con apoyo del 

VRIWZDUH�/LVWHQ�1�ZULWH y de la simbología 

GH� -HIIHUVRQ�� FRGLÀFDFLyQ�� YLVXDOL]DFLyQ��
reducción e interpretación de datos con el 

DSR\R�GHO�VRIWZDUH�ATLAS.ti.21

Para garantizar el rigor metodológico, se 

usaron los criterios de credibilidad (trans-

cripción textual de manera exacta, resguar-

do de notas de campo y triangulación), 

WUDQVIHULELOLGDG��UHFRJLGD�GH�GDWRV�KDVWD� OD�
saturación teórica) y auditabilidad (median-

te la descripción de las características de los 

LQIRUPDQWHV�� PHFDQLVPRV� GH� JUDEDFLyQ� \�
WUDVFULSFLyQ�ÀHO���

Resultados

La edad de las participantes oscilaba entre 

20-40 años, cinco de ellas casadas y seis 

en unión libre, con ocupación predominan-

te al hogar; dos contaban con escolaridad 

de primaria y nueve de secundaria; seis de 

ellas no disponían con medio de transporte 

propio. 

Se obtuvieron 163 segmentos, de los 

FXDOHV� VH� FRGLÀFDURQ� HQ� VLHWH� FDWHJRUtDV� \�
20 códigos (tabla 1). 
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Razones propias de la madre

6H� FRQVLGHUDURQ� WRGRV� DTXHOORV� IDFWRUHV�
relacionados con la madre del menor que 

intervinieron en el incumplimiento del es-

quema básico de vacunación, tales como 

HO�GpÀFLW�GH�FRQRFLPLHQWR de la importan-

cia de la vacunación, OD� GHVFRQÀDQ]D ex-

SUHVDGD� DQWH� OD� DWHQFLyQ� GHO� SURIHVLRQDO�
de salud, el desinterés para llevar a cabo 

dicha acción, H[SHULHQFLD�YLYHQFLD��IDOWD�GH�
tiempo, inexperiencia en el rol parental, nú-

PHUR�GH�KLMRV��\�HO� WHPRU�a las reacciones 

SRVYDFXQDOHV�� WDO� FRPR� OR� PDQLÀHVWDQ� HQ�
ORV�VLJXLHQWHV�SiUUDIRV�
 [Desinterés] (…) “pos a veces por falta 

de no salir o cuando vienen aquí, ya sería 

SRU�ÁRMHUD�R�SRU�QR�GHMDU�GH�KDFHU�OR�TXH�

CATEGORÍAS CÓDIGOS NÚMERO DE SEGMENTOS

PROPIAS DE LA MADRE 'pÀFLW�GH�FRQRFLPLHQWR 10

'HVFRQÀDQ]D 1

Desinterés 28

([SHULHQFLD�9LYHQFLD 8

)DOWD�GH�WLHPSR 12

Inexperiencia en el rol parental 1

1~PHUR�GH�KLMRV 1

Temor 7

CULTURALES Creencias individuales 4

Conciencia colectiva 12

PROPIAS DEL MENOR (6$9, 4

Estado de salud 6

GEOGRÁFICAS Distancia 2

Transporte 13

PERSONAL DE SALUD $FWLWXG�GHO�SHUVRQDO�GH�HQIHUPHUtD� 19

Actitud del personal médico 5

ECONÓMICAS )DOWD�GH�UHFXUVR�HFRQyPLFR� 2

INSTITUCIONALES )DOWD�GH�ELROyJLFR 16

+RUDULRV�LQVXÀFLHQWHV 6

Oportunidades perdidas 6

TOTAL 20 163

Tabla 1 

Categorías de análisis

)XHQWH��HQWUHYLVWD�VHPLHVWUXFWXUDGD��FRPXQLGDG�2MR�GH�$JXD�GHO�0H]TXLWH��VHSWLHPEUH�GLFLHPEUH������

HVWR\�KDFLHQGR�SRU�LU�D�YDFXQDUOR��YHUGDG��
3XHV��TXH�KD\�PXFKDV�SHUVRQDV�TXH�DVt�OH�
KDFHQ�� D� GHVSXpV� ORV� OOHYR� DOOi�� DKRULWD�
WR\�RFXSDGDµ�«�9$6�

 

� >([SHULHQFLD�YLYHQFLD@� �«�� ´XQ� WtR� PtR�
apenas tiene poquito que murió de eso, le 

SXVLHURQ� HVD� YDFXQD� \� IDOOHFLy�� 3RV� XQR�
DJDUUD�HO�PLHGR�D�OD�YDFXQDµ�«�</0�

Razones culturales

6H� FRQVLGHUy� WRGRV� DTXHOORV� IDFWRUHV� UHOD-
cionados con los aspectos sociales y cultu-

rales de la comunidad que intervinieron en 

el incumplimiento del esquema básico de 

vacunación, tales como las creencias indi-

YLGXDOHV�TXH�UHÁHMDQ�ODV�SHUFHSFLRQHV�SUR-
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pias de la madre y la conciencia colectiva 

entendida como las creencias compartidas y 

acciones morales de la comunidad, tal como 

OR�HQXQFLDQ�HQ�ORV�VLJXLHQWHV�SiUUDIRV�

 [Creencias individuales] (…) “yo no me 

ODV�KH�DSOLFDGR�\�SXHV�\R�GLJR�SXHV�D�Pt�
QXQFD� PH� KD� SDVDGR� QDGD� \� \R� GLJR� D�
ORV�QLxRV�SXHV�WDPSRFR�VH�ODV�SRQJRµ�«�
/,0&�

� >&RQFLHQFLD�FROHFWLYD@��«��´3XHV�KH�HV�
FXFKDGR��PP�SHUVRQDV�TXH�VH�GLFHQ�TXH�
las vacunas no  sirven (x) que al contrario 

VH�HQIHUPD�PiVµ�«�0/0�

Razones propias del menor

Se integraron todas aquellas razones o situa-

ciones relacionadas con el menor de cinco 

DxRV�SRU�ODV�FXDOHV�QR�IXH�YDFXQDGR�HQ�WLHP-

SR�\�IRUPD�GH�DFXHUGR�FRQ�OR�HVWDEOHFLGR�HQ�
los lineamientos emitidos por la Secretaría de 

Salud, tales como los Eventos Supuestamen-

WH�$WULEXLGRV� D� OD�9DFXQDFLyQ�R� ,QPXQL]D-
FLyQ��(6$9,��\�HVWDGR�GH�VDOXG; tal como lo 

expresan los siguientes discursos:

� >(6$9,@��«��´3RU�WDO�GH�QR�EDWDOODU�SRU�
TXH�FRPR�FRQ�ORV�RWURV�OHV�GDED�FDOHQWXUD�
\� VDEH�FXiQWR��D\�\R�GHFtD��QR��\R�QR� OR�
llevo a vacunar y lo que los tiene uno que 

EDxDU�\�OXHJR�HVWiQ�ELHQ�FKLOORQHV�\�VDEH�
FXiQWRµ�«�0$6&�

� >(VWDGR�GH�VDOXG@��«��́ $K�Vt�VH�PH�SRQtD��
VH�PH�SXVR�PDOLWD�\�GXUy�WLHPSR��3RUTXH�
VH� HQIHUPy� GH� ORV� EURQTXLRV�� (QWRQFHV�
FRPR� TXH� HVWDED� UHFD\HQGR�� PH� GHFtDQ�
´QR� KDVWD� TXH� VH� DOLYLH� \� QR� SRUTXH� OH�
GDED�FDOHQWXUDµ�R�DVt�PH�GHFtDQ�QR��(Q�
tonces, ya después que me la apliqué ,  yo 

GLMH��QR�VH�OD�SRQJR��¢SRU�TXp"�SRUTXH�D�
SRFR�UHFDH�\�\R�WDPELpQ�GLMH�\�QR�VH�OD�KH�
SXHVWRµ�«��0/0�

Razones geográ!cas

7RGRV� DTXHOORV� IDFWRUHV� UHODFLRQDGRV� FRQ�
las características del territorio que habita 

la población de estudio que repercutieron 

en el incumplimiento del esquema básico 

de vacunación, tales como la distancia que 

existe entre la ubicación de la comunidad 

hasta la unidad de salud a la que pertene-

FHQ��DVt�FRPR�OD�IDOWD�GH�WUDQVSRUWH�SDUD�VX�
traslado, como lo denotan los siguientes 

segmentos:

� >'LVWDQFLD@� �«�� ´D� YHFHV� QR� KD\�� SXHV�
como quién te mueva o que no tiene en 

TXp�PRYHUVH��4XH�D�OR�PHMRU�VL�Vt�VH�KDFH�
\�SRTXLWR�PiV�UHWLUDR��TXH�D�OR�PHMRU�GL�
JDQ��QR�HV�TXH�VH�OOHJy�OD�IHFKD�\�QR��QR�
WXYH� TXLpQ�PH�PRYLHUD� R� QR� KXER� TXLpQ�
PH�OOHYDUD��\�D�YHFHV�SRU�HVR�XQR�GHMD�SD�
VDU�OD�IHFKDµ�«�0/0�

� >7UDQVSRUWH@� �«�� ´6L� D� YHFHV� QR� SRGtD�
porque no tenía en qué ir o a veces no po�
día porque no tenía, o sea, a veces tam�
ELpQ�XQD�FRVD�HV�TXH�QR�WHQJR�HQ�TXp�LU�\�
D�YHFHV�QR�WHQJR�TXLpQ�PH�OOHYH��SRUTXH�D�
YHFHV�WUDEDMD�PL�SDUHMD�\�SRV�D�YHFHV�PH�
OOHYDED�PL� VXHJUD��D� YHFHV�HOOD� WUDEDMDµ�
«�0$9�

Razones del personal de salud 

6H�FRQVLGHUDURQ� WRGRV� ORV� IDFWRUHV� UHODFLR-
QDGRV�FRQ�OD�DFWLWXG�\�HO�HMHUFLFLR�SURIHVLR-
nal del SHUVRQDO� GH� HQIHUPHUtD� \� PpGLFR�
encargado del servicio de vacunación, los 

cuales repercutieron en el incumplimien-

to del esquema básico de vacunación; un 

HMHPSOR�GH�HOORV�VRQ�ORV�IUDJPHQWRV�GH�HQ-
trevistas descritos a continuación:

� >$FWLWXG�GHO�SHUVRQDO�PpGLFR@��«��´8QD�
GRFWRUD�IXH�OD�TXH�QRV�GLMR�TXH�HOOD�WDP�
poco se la ponía por lo mismo de que la 

HQIHUPDED�PiVµ�«�/,0&
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� >$FWLWXG�GHO�SHUVRQDO�GH�HQIHUPHUtD@��«��
´ORV�HQIHUPHURV�WHQJDQ�VX�IRUPD�GH�DWHQ�
GHUQRV���SRV�VL��EXHQR�SDUD�Pt�HVR�HV�PiV�
que nada que casi uno vaya al corriente 

FRQ� ODV� YDFXQDV�� SRUTXH�QR�PH�JXVWD� VX�
forma de ser, su forma de vacunarlos, su 

IRUPD� GH� DJDUUDUORV�PP�QR�� OR� UHJDxDQ�
D� XQR� \� VDEH� FXiQWR� OH� GLFHQ� D� XQRµ�«��
0$6&�

Razones económicas

6H� FRQVLGHUDURQ� ORV� IDFWRUHV� UHODFLRQDGRV�
FRQ�HO�LQJUHVR�PRQHWDULR�IDPLOLDU�TXH�GLVPL-
nuyen la posibilidad de llevar a cabo el acto 

de vacunación, tal como la IDOWD�GH�UHFXUVR�
económico, por lo que se enuncia a conti-

nuación:

 [Falta de recurso económico] (…)“a ve�
ces anda mal económicamente uno, que 

OOHJD�HO�PHUR�GtD��TXH�VH�FXPSOLy�VXV�GRV�
meses y tiene que llevarlo uno a tiempo, 

FKLQ��SHUR�VL�QR�SXHGH�SRUTXH�QR�PH�TXH�
Gy�GLQHUR�FRPR�SD�HFKDU�YXHOWD�PP��SRV�
SD�OD�VLJXLHQWH�VHPDQD��R�FXDQGR�PiV�R�
menos nos acomodemos, entonces en ese 

WLHPSR�D�YHFHV�Vt��VL�VH�MXQWD�XQD�\�VH�MXQ�
ta la otra, entonces cuando a veces sé, de 

UHSHQWH� QRV� OODPDQ� OD� DWHQFLyQ«� 6$1�
'5$�

Razones institucionales

Todas aquellas características administrati-

YDV��IXQFLRQDOHV�\�GH�RUJDQL]DFLyQ�TXH�GH-
ÀQHQ�D�FDGD�LQVWLWXFLyQ�\�TXH�GHVIDYRUHFLH-

ron al servicio de vacunación como la IDOWD�
GH�ELROyJLFR��ORV�KRUDULRV�LQVXÀFLHQWHV como 

lo es la poca disponibilidad del servicio y las 

oportunidades perdidas de vacunación, por 

las que, a pesar de no existir contraindica-

ciones, el menor de cinco años no recibe 

todas las vacunas necesarias, tal como lo 

PDQLÀHVWDQ�ORV�VLJXLHQWHV�VHJPHQWRV��

� >)DOWD�GH�ELROyJLFR@��«��́ OD�OOHYp�\�PH�GL�
MHURQ�TXH�QR�OD�WHQtDQ��TXH�HOORV�PH�DYLVD�
EDQ�FXDQGR�OOHJDUD�HVD�YDFXQD��HQWRQFHV�
incluso que estuvieron nuevamente va�
FXQDQGR�\R�OD�OOHYp��HQWRQFHV�PH�GLMHURQ�
OR�PLVPR�� TXH� QR� KDEtD� \D� YDFXQDV� TXH�
después me volvían a avisar y es por eso 

TXH�HV�OD�FDXVD�GH�TXH�QR�VH�OD�KH�SXHVWR��
3RUTXH�PH�GLFHQ�OR�PLVPR�GH�TXH�QR��VHUi�
TXH�QR�DOFDQ]R�� R�QR� OD� �LQDXGLEOH�� \� HV�
por esa causa porque incluso tiene todas 

PHQRV�HVD�OD�TXH�OH�IDOWDµ«�0/0�

 [Oportunidades perdidas] (…) “me de�
cían que yo la tenía que llevar dónde, 

pues sí, donde ella tenía su control de lo 

GH�ODV�YDFXQDV�\�GH�KHFKR�\R�XQD�YH]�Vt�
OH�GLMH�D�OD�HQIHUPHUD�OH�GLMH��SHUR��SRV�VL�
supuestamente quieren llenar los esque�
mas, pos la vacuna tienen que ponérsela 

donde sea el centro de salud, aunque la 

EHEp�KDLJD�QDFLGR�HQ�$JXDVFDOLHQWHV��<R�
GLJR�TXH�WLHQH�TXH�VHU�GRQGH�VHD��HO�FKLV�
WH�HV�TXH�WHQJD�VX�HVTXHPD�OOHQR�GH� ODV�
YDFXQDV��\D�GHVSXpV�\D�QR�UHJUHVp�DKt«��
603�

Discusión
(VWH�HVWXGLR�LGHQWLÀFy�GLIHUHQWHV�UD]RQHV�GH�
incumplimiento del esquema básico de va-

cunación.

En razones propias de la madre se iden-

WLÀFy�HO�FyGLJR�´WHPRUµ��UD]yQ�TXH�WDPELpQ�
UHÀHUH�(VFREDU�'LD]�\�FROV���GRQGH�VH�H[SUH-
saron razones que estaban relacionadas con 

temor a la reacción posvacunal. Encontra-

ron también que las condiciones socioeco-

QyPLFDV�\�JHRJUiÀFDV� LQÁX\HQ�GH�PDQHUD�
UHOHYDQWH�FRQ�HO�IHQyPHQR�HQ�HVWXGLR��GHV-
critas en esta investigación como razones 

´JHRJUiÀFDV�\�HFRQyPLFDVµ�9
El conocimiento es la base para una 

buena práctica encaminada a la protec-

FLyQ�GH�OD�VDOXG��(O�GpÀFLW�GH�FRQRFLPLHQ-

tos puede generar que en ocasiones no 

exista conciencia del potencial de salud 

y de los riesgos relacionados con éste, 
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conduciendo a la toma de decisiones sin 

OD�LQIRUPDFLyQ�QHFHVDULD�R�DSURSLDGD�TXH�
DIHFWDQ�HO�ELHQHVWDU��VLHQGR�DVt��(VFREHGR�
&ROODGR�\�FROV����������UHÀHUHQ�TXH�XQD�GH�
las principales causas del incumplimiento 

es el nivel de conocimientos sobre vacunas 

PDOR�� SRU� OR� TXH� VH� FRLQFLGH�� LGHQWLÀFDQ-
GR�HO�´GpÀFLW�GH�FRQRFLPLHQWRµ��7DPELpQ�
FRQFOX\HURQ�TXH�ORV�IDFWRUHV�VRFLRFXOWXUD-
les como las creencias respecto a la vacu-

QD�� WLHQHQ� UHODFLyQ� VLJQLÀFDWLYD� FRQ�HO� LQ-
cumplimiento del esquema de vacunación, 

FRLQFLGLHQGR� FRQ�HO� FyGLJR�´FUHHQFLDV� LQ-
GLYLGXDOHVµ� GH� OD� FDWHJRUtD� ´UD]RQHV� FXO-
WXUDOHVµ�10� /DV� FUHHQFLDV� VH� GHÀQHQ� FRPR�
OD�UHODFLyQ�SHUFLELGD�HQWUH�XQ�REMHWR�\�XQ�
atributo, son el elemento cognoscitivo de 

la actitud de una persona y componente 

FRJQRVFLWLYR� GH� OD� FXOWXUD� VXEMHWLYD� TXH�
permiten a los individuos realizar catego-

rizaciones necesarias para la toma de deci-

siones del medio social.22 Además, señalan 

a las condiciones laborales del personal de 

salud, coincidiendo en este estudio con la 

FDWHJRUtD� ´SHUVRQDO� GH� VDOXGµ�� OD� FXDO� HV�
considerada un hallazgo relevante, debido 

DO�SDSHO�H� LQÁXHQFLD�GHO�HMHUFLFLR�GHO�SUR-
IHVLRQDO� GH� OD� VDOXG� HQ� HO� LQFXPSOLPLHQWR�
de la vacunación.10 Otras razones mencio-

nadas por estos autores, como la edad de 

OD�PDGUH�\�OD�YLYLHQGD��QR�IXHURQ�UHIHULGRV�
por las madres entrevistadas en el desarro-

llo de este estudio.

En la investigación Oportunidades per-

didas de vacunación en la población pediá-

trica� VH�PHQFLRQD�TXH�DOJXQD�HQIHUPHGDG�
SUHVHQWH�HQ�OD�IHFKD�GH�DSOLFDFLyQ�HV�XQ�IDF-
tor desencadenante del incumplimiento,23 

lo que se relaciona dentro de este estudio 

FRQ� HO� FyGLJR�´HVWDGR�GH� VDOXGµ�SHUWHQH-
FLHQWH�D� OD�FDWHJRUtD�´SURSLDV�GHO�PHQRUµ��
es importante mencionar que una contrain-

dicación es una situación en la que no debe 

administrarse en ninguna circunstancia una 

vacuna por el elevado riesgo de tener una 

UHDFFLyQ�DGYHUVD�JUDYH�R� LQFOXVR�IDWDO��/DV�
IDOVDV�FRQWUDLQGLFDFLRQHV�QR�VRODPHQWH�FRQ-
llevan retrasos innecesarios para la adecua-

GD�SURWHFFLyQ��VLQR�TXH�DGHPiV�IDYRUHFHQ�
la propagación en la sociedad de creencias 

erróneas con relación a las situaciones en las 

que se puede o no vacunar.24

Conclusiones

(O�LQFXPSOLPLHQWR�GHO�HVTXHPD�EiVLFR�GH�YDFXQDFLyQ�HV�XQ�IHQyPHQR�PXOWLIDFWRULDO��
$�SDUWLU�GH�ODV�H[SHULHQFLDV�FRPSDUWLGDV�SRU�ODV�PDGUHV�SDUWLFLSDQWHV��VH�LGHQWLÀFy�HO�
GpÀFLW�GH�FRQRFLPLHQWR como un detonante del desinterés hacia la inmunización de 

ORV�PHQRUHV�GHELGR�DO�GHVFRQRFLPLHQWR�GH�OD�LPSRUWDQFLD�\�HO�EHQHÀFLR�GH�OD�YDFXQD-
ción en la salud de éstos. La educación para la salud es un tema relevante ante esta si-

WXDFLyQ��HQ�HVWH�FDVR��HO�SURIHVLRQDO�GH�VDOXG�OLPLWy�VX�HMHUFLFLR�SURIHVLRQDO�~QLFDPHQWH�
D�OD�DSOLFDFLyQ�GHO�ELROyJLFR�VLQ�PHQFLRQDU�ORV�HIHFWRV�DGYHUVRV��OD�SHULRGLFLGDG�FRQ�OD�
que hay que acudir, los cuidados que se pudieran requerir y principalmente la impor-

WDQFLD�GH�OOHYDUOD�D�FDER��6L�VH�PHMRUDUD�OD�LQWHUDFFLyQ�HQWUH�XVXDULRV�\�SURYHHGRUHV�GH�
VHUYLFLRV�GH�VDOXG�HQ�HO�TXH�VH�LQYROXFUH�XQD�DFWLWXG�HPSiWLFD�\�GH�SURIHVLRQDOLVPR��
VH�SRGUtD�DXPHQWDU�OD�RIHUWD�GH�YDFXQDFLyQ�\�HVWLPXODU�VX�GHPDQGD�SRU�OD�SREODFLyQ�
&DUDFWHUtVWLFDV�FRPR�OD�SREUH]D��OD�PDUJLQDFLyQ�\�ORV�FRQÁLFWRV�GH�ODV�FRPXQLGD-

GHV� UXUDOHV��SHUMXGLFDQ�HQ�HO� FXPSOLPLHQWR�GHO�HVTXHPD�EiVLFR�GH�YDFXQDFLyQ�� VLQ�
HPEDUJR��HQ�HVWH�HVWXGLR�VH�SXGR�SHUFLELU�TXH�HQ�OD�FRPXQLGDG�UXUDO�WUDEDMDGD�HVWR�
QR�LQÁX\y�GH�PDQHUD�WUDVFHQGHQWH��SXHV�D�SHVDU�GH�VHU�XQD�FRPXQLGDG�UXUDO�TXH�HVWi�
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